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PREFAZIONE 

DEGLI  EDITORI  ’MILAIVESI 


! jp  opere  mediche  deWilhistre  Francesco  PuccinoUi , Urbi- 
nate^ già  professore  di  Medicina  Clinica  neW Ateneo  Pisano, 
sono  meritamente  oggidì  tenute  in  grandissimo  conto  dai  più 
insigni  medici  italiani  e stranieri. 

E poiché  la  prima  edizione  di  quelle  opere , detta  la  edi- 
zione Afacerafese  fatta  nel  1854  in  8 volumi  in-8.",  e le  altre 
pubblicate  a Pisa  e Livorno  negli  armi  1859-1830,  quantun- 
que notevoli  per  mende  tipografiche,  trovansi  affatto  esaurite, 
così  noi  siamo  venuti  nella  determinazione  di  eseguire  questa 
nuova  edizione  milanese. 

Speriamo  che  dessa  riuscirà  senza  dubbio  corretta  meglio 
della  prima,  molto  più  economica,  ed  assai  accresciuta  colle 
aggiunte  di  inediti  lavori  interessantissimi , favoritici  dallo 
stesso  celebre  autore. 

Uodtuale  collezione  medica,  ricca  di  alti  pensamenti  ippo- 
cratico-razionali,  dedotti  dai  fatti  e dalla  esperienza  di  lun- 
ghi anni,  sta  a livello  delle  odierne  cognizioni  progressive 
dello  scibile  umano;  e mentre  onorerà  vieppiù  P ingegno  e 
la  novella  dottrina  d’un  preclaro  medico  e filosofo , gio- 
verà altresì  mirabilmente  alla  più  severa  e perfetta  istni- 
zione  della  valorosa  gioventù,  che  dedicasi  ai  gravi  studi  di 
medicina  nelle  Università  Italiche  ed  in  quelle  delle  più  ci- 
vili nazioni. 
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Quanto  al  pregio  particolare  della  nostra  edizione , e del 
suo  modico  prezzo,  diremo  che  il  fatto  in  se  medesimo,  anzi' 
chè  lo  strepito  delle  promesse,  dimostrerà  ai  cortesi  ed  illumi- 
nati lettori  le  distinte  cure  da  noi  attuate,  onde  corrispon- 
dere degnamente  al  maggiore  divulgamento  della  salutare  sa- 
pienza insegnata  dal  professore  Puccinotti,  al  vantaggio  della 
giovane  generazione  medica , ed  al  decoro  e alla  gloria  del 
sacro  suolo  d' Italia. 
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PREFAZIONE  DELL’ACTORE 


ALLA 

PBIMA  EDIZIONE  DEEEE  SEE  OPERE 


Avanti  di  acoontentire  all’editore 
che  formatte  una  eollesione  di  tutto 
quello  che  ho  finora  stampato  i» 
medicina,  io  tono  stato  lungamente 
perplesso  : tton  perchè  non  mi  pia- 
cesse il  raccogliere  le  mie  sparse 
fraudi  bene  a buon  ora,  poco  con- 
tando sulla  mio  mal  ferma  salute  ; 
ma  perché  appunto  per  questa  io 
non  mi  sentiva  più  lena  di  accon- 
ciare oyni  cosa  in  modo , che  nu- 
scisse  il  più  conveniente  al  vene- 
rando cospetto  del  pubblico,  lo  di- 
ceva a me  stesso:  in  messo  alla 
farragine  di  tanti  libri  medici  po- 
trà ella  comportarti  una  eollesione 
di  più  volumi  per  il  solo  motivo  di 
veder  riunito  in  un  corpo  ciò  che 
era  sparso  per  giornali , non  già 
dimenticati , ma  vivi  ancora  e che 
ti  leggono  da  per  tutto  t Sapeva  pur 
troppo  che  se  l’ autore  delle  opere 
che  si  radunano  non  è tra  gli 
estinti , egli  non  può  stare  affatto 
tlasionarto  nel  movimento  tipogra- 
fico che  lo  riguarda;  ma  deve  fare 
che  anche  questo  riesca  progressivo 
t profittevole  per  la  tciensa.  Al 
che  non  contribuisce  al  certo  il 
solo  raccogliere;  ma  l’emendare,  il 
chiarire,  l’aggiungere,  e l’ordinare 
e compiere  ogni  cosa  in  modo,  che 
formi  un  tutto  non  semplicemente 
collettivo,  quanto  tendente  con  uni- 
formità di  massime  r di  disegno  a 
quel  fine,  che  ìf autore  net  suoi  la- 
vori ti  è principalmente  proposto. 
Ma  nello  stesso  tmpo  consideravo, 
che  alle  necessarie  aichiarasioni  ed 


aggiunte  avrei  potuto  supplire  con 
alcune  cose  ineaite  già  innanxi  pre- 
parate; e quanto  alle  emendazioni 
che  il  lettore  avrebbe  avuto  diritto 
di  esigere  rifletteva  insieme , che 
non  sarebbero  state  nè  tali  nè  tante 
da  impegnarmi  in  una  eccessiva 
fatica.  Imperocché  per  quanti  prin- 
cipali motivi  occorrono  siffatti  cam- 
biamenti 7 Si  cambia  perchè  quelle 
altrui  opinioni  teoriche  che  ti  se- 
guirono, decaddero  dal  loro  mo- 
mentaneo trionfo.  Si  cambia  perchè 
la  maturità  del  coneigtio  e della 
ottervasione  pratica  progredisce 
cogli  anni.  Si  cambia  infine  per  le 
insinuazioni  de’  saggi,  e per  le  cri- 
tiche dei  pubblici  fogli  che  vi  ri- 
guardano. 

Ora  quanto  al  primo  motivo  di 
emendare,  per  quanto  poco  com- 
portabili mi  sembrino  alcune  mie 
scritture  rivedute  oggi , dalla  pre- 
sente età  nella  quale  nulla  te  non 
è ottimo  non  ho  nè  lode  nè  dura- 
la; tuttavia  trovo  che  le  emenda- 
zioni non  dovrebbero  riguardare  in 
me  i principii  della  scienza,  che 
sono  stali  a undi  presso  quasi  tempre 
i medesimi.  Occorreranno  siffatte 
variatici  in  chi  tramenato  dalle  al- 
trui opinioni  è stalo  prima  euUe- 
! nieio , poscia  browniano  , quindi 
conlrottimolUla , irritazionista , e 
che  so  io,  in  diverte  epoche,  ovvero 
in  chi  per  darti  il  vanto  di  educalo 
a qualche  celebre  scuola  pubblicò 
in  un  tempo  cose,  che  poi  veden- 
\dole  contraddette  dai  falli  quando 
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li  esamina  da  sè  tleiso  è coslretlo  j 
modificare  e correggere.  Io  non  sono  i 
allievo  di  nessuna  di  coleste  celebri 
scuole  : quel  nulla  che  ho  appreso 
in  medicina,  /'  Ito  appreso  da  me 
nel  silensio  delle  librerie , al  letto 
degli  infermi,  e con  un  po’  d inge- 
gno. Va  questo  che  vorrtì  dirsi  mio 
infortunio  , ripeto  anche  l'altro  del 
non  aver  mai  saputo  appagarmi 
delle  teorie  dominanti  al  mio  tem- 
po, finché  non  ebbi  veduto  nel  fatto, 
e combinato  nella  mente  quanto 
bastava  a formarne  una  mia  prò- 1 
pria.  Quindi  è che  essendo  stato 
sempre  padrone  de'  miei  pensieri , 
e avendo  potuto  liberamente  giti- 1 
darli  dalla  osservasione  all’ana- 
lisi, da  questa  alla  indusione,  non 
sarà  difficile  trovare  nelle  mie 
.scritture  quella  certo  uniformità  e 
costanza  di  priitcipii  che  isolando 
un  nidore  dalla  turba  infinita  de' 
pedissequi,  de’ ripetitori,  e de’  com- 
pilatori, ne  stabilisce  un  caraltere 
proprio , una  specie  di  singolari- 
tà individuale.  Se  poi  questo  tale 
che  dovette  per  una  tendenza  del 
suo  spirilo  mostrarsi  dagli  altri 
diviso,  e con  un  fardello  acconciato 
a modo  suo,  sia  quello,  che  con 
altri  pochi  egualmente  imialsalisi 
sui  propri!  vanni  meriti  Vattensione 
del  pubblico  i libero  ne  è II  giudi- 
zio di  questo  giudice  imparziale  ed 
inesorabile,  ed  a lui  starà  la  lode 
od  il  biasimo,  la  fama  o 1’  ol^blio. 

Però  in  una  collesione  di  opere , 
sebbene  l'autore  si  sia  aperta  da 
sè  la  strada  che  ha  percorso , si 
vede  facilmente  che  i primi  passi 
non  sono  mai  nè  cosi  retti  nè  coti 
spediti  tome  gli  ultimi:  e quando 
ai  questo  viaggio  si  vuol  presen- 
tare una  corta  topografica  si  vor- 
rebbe che  non  vi  fossero  coteife  li- 
nee tortuose  ed  éneerte.  À me  com- 
festerò,  essere  stato  impos'sibile  rad- 
drissarle  tutte.  D'altronde  ho  pen- 
sato che  come  non  è da  rimproOe- 
rare  chi  scrivendo  la  vita  propria 
iateia  che  si  tappino  i giovanili  suoi 
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traviamenti , cosi  unti  raccolta  di 
lavori  fatti  in  diversi  tempi , che 
rappresenta  una  vita  intellettuale , 
sarebbe  poco  sincera  se  tiilta  com- 
parisse priva  d’errori.  Egli  è sem- 
pre obbligo  del  lettore  il  traspor- 
tarsi celta  mente  ne' tempi  e nelle 
occasioni  che  fecero  nascere  lo 
scritto  ch’egli  ha  soli'  occhio,  e re- 
lalivaiiieiite  a quelli  giudicarne.  Non 
vi  fu  età  nella  quale  le  scienze  sieno 
state  tanto  progressive  e cosi  rapi- 
damente come  la  nostra  ; talché 
colui  che  si  è trovato  a scrivere  in 
dati  anni  rado  è ehe  non  debba 
cont'muando,  e abbattendosi  in  nuovi 
sperimeuli , modificare  o cangiare 
qualche  ma  opinione.  Àltro  è il  pro- 
gredire delle  sperieiise , altro  è 
quello  delle  ipotesi.  1 cambiamenti 
che  nascono  nell’avansare  di  quelle 
sono  neWindividito  quello  che  sono 
nella  scienza:  rappresentano  altret- 
tanti punti  storici  della  sua  vita  in- 
telletluale,  il  di  cui  legame  coi  mu- 
tamenti in  genere  dell’  umano  sa- 
pere pud  essere  interessante  talvolta 
più  della  stessa  uniformità  de’pen- 
sieri. 

Qite’  saggi  che  mi  hanno  consi- 
gliato e schiarimenti  e correzioni 
troveranno  , rileggendomi  , che  li 
ho  per  quanto  ho  potuto  obbediti. 
I critici  mi  compatiranno  se  nem- 
meno per  UH  istante  in  questa  rac- 
colta ho  saputo  trattenermi  con  lo- 
ro. Io  sono  stato  sempre  restio  dal 
rispondere  alle  critiche.  Invece  cor- 
ro subito  a miei  scartabelli,  e se  vi 
trovo  qualche  cosa  abbozzala  la 
termino,  occupando  piuttosto  quel 
tempo  in  produrre  cose  nuove , di 
quello  che  sciuparlo  in  vane  dia- 
tribe. Se  i rilievi  che  mi  si  fanno 
soH  giusti  li  stampo  nella  memoria, 
ne  ringrazio  in  segreto  chi  me  ne 
fu  cortese , e me  ne  valgo  alla  op- 
portunità. Se  sono  frivolezze  come 
quelle  delle  Eflemeridi  romane  con- 
tro il  mio  libro  de' Contagi  apon- 
tanei  : se  sono  sciocche  rivalità  do 
energumeni,  come  quelle, delle  ma- 
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desime  Effemeridi  contro  la  mia 
memoria  sulla  Piovosi  nelle  Perni- 
ciose , giunte  persino  a trovare  un 
piagio  dove  era  più  manifesta  la 
differenza  delle  opinioni  ; se  sono 
plateali  insolense  come  quelle  colte 
quali  volle  far  testamento  , moren- 
do, il  Raccoglitore  medico  bologne- 
se, diseredando  il  solo  proemio  della 
mia  Patologia,  io  me  ne  valgo  per 
farne  dono  ad  uso  di  balocchi  alle 
mie  bambine. 

Del  resto  se  pienamente  non  ho 
potuto  concorrere  a migliorarla 
colle  mie  forse  , sarei  pur  deside- 
roso che  questa  raccolta  qual'  è in 
sé  stessa , coadiuvasse  lo  scopo  che 
io  mi  sono  sempre  proposlone'miei 
medici  studi,  di  ridurrecioèla  parte 
empirica  della  sciensa  a un  assoluto 
ippocratismo,  e di  trarre  fuori  da  essa 
e di  adattarle  tale  manieradi  filosofia 
sperimentale,  per  la  gialle  possano 
cercarsi,  trovarsi  e determinarsi  le 
connessioni  tra  le  cause  remote  dei 
morbi  e i mòrbi  stessi.  Questo  primo 
ed  unico  fondamento  della  sciensa 
medica  fu  sempre  desideralo,  ma  non 
mai  conseguito  finora,  perchè  man- 
cavano gli  aiuti  necessari  a rintrac- 
ciarlo , i lumi  per  riconoscerlo  , e 
perchè  le  scienze  ausiliarìe  della 


medicina  erano  impedite  dal  som~ 
ministrare  questi  soccorsi,  parte  dai 
sistemi  dominanti  che  j'estringevunla 
tutta  in  sè  stessi  troncando  con  quelle 
la necessa r ia alleanza, parte  dalla  do- 
minante filosofia,  che  vestitasi  d'uno 
scetticismo  analitico , nel  mentre 
valse  a discuoprire  molti  errori , a 
bandire  molte  astrattezze,  non  teppe 
poi  sostituire  altro  metodo  per  far 
avanzare  il  medico  sapere  che  l'ar- 
gomento  delle  sequele , nuovo  se- 
menzaio d' errori  in  ogni  sdenta ., 
e massimamente  in  medicina.  Quan- 
do invece  il  metodo  do  sostituirsi 
era  quello  delle  connessioni  tra  i 
fenomeni,  e non  di  semplice  suc- 
cessione ; mentre  questi  sono  sem- 
pre in  braccio  del  caso,  dove  quelli 
derivati  dalle  leggi  della  natura 
stessa  sono  immutabili  ed  eterni.  Ora 
egli  è su  quest'  ultimo  metodo,  da 
me  per  il  primo  applicalo  alla  Pa- 
tologia , che  si  fonda  totalmente  la 
Medicina  Etiologica. 

Esposte  queste  considerai  ioni  in- 
torno a quei  pochissimo  che  ho  po- 
tuto fare  di  bene  alle  mie  scritture, 
per  quel  moltissimo  che  avrei  do- 
vuto farvi  non  mi  resta  che  implo- 
rare una  benigna  indulgenza  dal 
leggitori. 


Digitized  by  Google 


DIgItized  by  Go(^le 


DEI  FONDAMENTI 

DELU 

MEDICINA  CLINICA 

ALLE  LEZIONII  DI  CLI1VICA 

DETTA  GLI  ìì  NOVEMBRE  1840 

«ELLA  I.  B.  VNIVEBSITA  DI  PISA 


Quo  natura  vergil. 

IrroctUTE. 


La  Medicina  è noi  ciò  che  era  1 
per  i Platonici  la  Temperanza  : scien- 
za delle  altre  scienze,  e scienza  di  $è 
medesima.  Quel  conosci  te  stesso  che 
si  di  frequente  raccomandavano  i Gre- 
ci sapienti  può  applicarsi  anche  alla 
scienza  nostra  : conosci  le  medesima, 
determina  i limiti  eterni  delle  tue  fa- 
coltà. Che  puoi  tu  sapere  come  scien- 
za ; che  puoi  tu  operare  come  arte? 
La  confidenza  nell  arte  propria  è in- 
dizio di  candido  zelo  per  essa;  ma 
il  non  illudersi  sul  valore  dei  mezzi 
e dei  principi  che  la  dirigono,  dimo- 
stra l’ intelletto  arricchito  di  bastante 
numero  di  cognizioni,  educato  nel  ra- 
gionamento. illuminato  dall’esperien- 
za. Perchè  la  confidenza  nell’arte  co- 
mincia grandissima,  e finisce  talvolta 
piccolissima  , c quasi  nulla  ? Perchè 
taluni  principii  che  ci  somministra  la 
scienza , tutu  un  lavoro  più  o meno 
splendido  dell’  intelletto^  vacillano 
sempre,  e o sia  che  mutino  le  sem- 
bianze loro  per  opere  altrui , o per 
ragionamento  ed  esperienza  propria, 
invece  d’insinuarsi  sempre  piu  ne’ 
fatti,  sembra  die  il  tempo , e gli  a- 
vanzamenti  delle  osservazioni  sempre 
più  ne  li  allontanino  ? Io  stimo  che 
ciò  dipenda  dalla  seguente  cagione, 
cioè  che  in  mezzo  alla  duplice  serie 
di  elementi  del  conoscere  e dell’ope- 
rore , essendovi  nei  tipi  semplici  dei 
morbi  lu  natura  eflicacemezite  cura- 
trice , non  si  sia  mai  questo  fatto 


primo  di  essa  tradotto  in  principio 
di  connessione  fra  il  sapere  e Pope- 
rare,  nè  riconosciuta  in  esso  fatto 
una  guarentigia  alle  operazioni  no- 
stre , superiore  a qualunque  altra  che 
mente  mnana  ne  abbia  potuto  imma- 
ginare o ne  possa e non  es.sere  per 
conseguenza  possibile  il  completare 
la  serie  dei  principii  di  connessione 
etiolegica,  patologica  e terapeutica , 
tanto  che  resti  conchiusa  l’arte  nella 
scienza,  e questa  in  quella.  Di  un 
tale  difetto  io  non  accuso  nè  veruna 
dottrina  de’ tempi  d’ oggi,  nè  veruno 
institutore  di  essa.  Seiitomi  invece 
trasportato  a lodore  il  rapido  ingran- 
dimento che  ha  avuto  per  essi  il  me- 
todo d’ osservazione.  Quanti  mezzi 
moltiplicati  alla  diagnosi  I quanta  cu- 
ra nelriiidagare  lo  stato  morboso  de- 
gli organi  I (|uanti  errori  respinti  ! 
quanti  nuovi  elementi  di  malattia  ri- 
tornati in  valore  1 Ma  rientraiido  in 
me  stesso , e dopo  che  anch’  io  mi 
son  valuto  di  questa  ricchezza  ^ 
mezzi  che  la  scienza  mi  porge^  io 
interrogo  la  mia  coscienza  clinica, 
e le  domando  una  terapeutica  garan- 
tita da  un  principio  certo;  inteiTogo 
lu  mia  mente  in  che  le  idee  sono  en- 
trate a dovizia,  e le  chiedo  che  ella 
me  le  coordini  inmodocirio  vi  tro- 
vi la  scienza  connessa  coll’arte.  £ 
siccome  la  Clinica  non  può  essere 
scienza  se  non  v’ha  questa  connes- 
sione , dubito  assai  che  i fondamenti 


Digitized  by  Google 


12 

di  essa , nel  modo  in  che  sono  oegi  I 
univcrsiilmenle  adottati , al  (ine  de- 
siderato non  sinno  ancora  |ier  con- 
durre. Valgimi  pertanto  questo  dub- 
bio , che  forse  non  è di  me  .solo,  co- 
me di  scusa  presso  i miei  conlem- 
noranei  se  io  mi  fo  a ricercare  di 
nel  nuovo,  e stabilire  i fondamenti 
della  .ìledicina  Clinica,  c pii  appetii 
ch'ella  dee  op"i  proporsi.  \on  per- 
chè questi  variali  sieno  nella  loro 
natura  da  quelli  che  sono  stati  sem- 
pre i essendo  inevitnliilmenle  rappre- 
sentati dalla  osservazione  ednllnesjie- 
rienza  ; ma  perchè  la  direzione  di- 
versa che  ad  essi  può  dare  oppi  l"in- 
lellelto  è tale,  che  ohldipa  a rifarsi 
da’  prineipj  per  vedere  se  ciò  che  fu 
detto  osservazione  ed  esperienza  sino 
a noi,  era  veramente  paranlilo  di- 
nanzi alla  Scienza  da  una  prova  di 
comparazione  con  una  leppe  nota  e 
costante  didla  natura  stessa;  se  con- 
teneva_  c.aratleri  di  relazione  stabile, 
e fruttifera  colla  parte  operativa  del- 
la scienza  medesima;  se  era  suscet- 
tibile di  quella  razionale  interpreta- 
z|one_  che  comprendendo  tutta  la  se- 
rie dei  calcolabili  elementi  di  un  fatto 
potesse  liberamente  prolittare  d'opni 
mezzo  che  lo  stato  attuale  delle  scien- 
ze ajulrici  porpe  alla  Medicina  ; e se 
finannenle  da  tale  direzione  data  alle 
osservazioni  e alla  esperienza  clinica 
ne  potesse  venir  fuori  una  rapione 
coordinatrice  della  moltitudine,  e va- 
rietà dei  fatti  convenientemente  co- 
nosciuti , da  stabilire  per  essa  una 
Medicina  Clinica  che  unendo  l’opera 
alle  osservazioni  e alle  analisi  del 
pensiero,  quella  concordemente  con 
queste  assumesse  gli  stessi  gradi  di 
avanzamento^  ed  offerisse  un  sem- 
biante di  afliniCn  palese  col  movimen- 
to attuale  di  tutta  la  scienza.  ,\  tal 
fine  io  stimo  che  i fondamenti  e gli 
oggetti  che  debbe  oggi  la  .Medicina 
Clinica  proporsi  di  riprendere  in 
esame , onde  porli  in  relazione  con 
quella  maggior  copia  in  che  oggi  «i 
troviamo  di  clinici  studi  sieno  : 

C 11  fondamento  empirico,  o na- 
turale ; 

2.  Il  fondamento  analitico,  o spe- 
rimentale ; 

3.  Il  fondamento  razionale , o in- 
duttivo. 

Il  primo  de’  quali  debba  concorrere 


a ingrandire  l'osservazione;  il  se- 
condo a migliorare  l’ interpretazione 
dei  fenomeni;  il  terzo  a perfeziona- 
re il  metodo.  E credo  elle  fra  tali 
fqndaiiicnti  il  secondo  soltanto  si  tro-* 
vi  oggi  in  un  reale  tivanzamenlo  ; 
ina  che  il  primo  manciù  ancora  di 
smldisfare  ad  uno  dei  più  grandi  bi- 
sogni della  scienza , in  quanto  essa 
è operativa,  e il  terzo  non  possa  per- 
fezionarsi in  quanto  non  può  dei  pari 
nella  sfera  de'  suoi  precetti  concniu- 
ilere  in  una  esalta  corrispondenza  il 
ragionamento  e la  operazione  clini- 
ca. Si  manca  di  un  principio  dedotto 
da  un  fatto  della  natura  stessa,  che 
fissi  e paraiilìsca  le  connessioni  lera- 
jieiitiche.  Ecco  il  grande  bisogno  del- 
la scienza  clinica  nello  stalo  in  che 
essa  oggi  si  trova.  ,\e  esistono  di 
queste  coiinessinni  entro  alle  sintesi 
sistematiche  ; ma  le  migliori  scuole 
mediche  di  Europa  si  sono  tutte  di- 
seioltc  oggimni  da  codeste  sintesi 
false  e perniciose  die  conchiiidono 
in  perpetuo  min  scienza.  Ea  sintesi 
iilife  non  è quella  che  imprigiona  la 
scienza,  ma  ipidla  die  lasciandole 
libero  da  tutte  le  parli  il  movimento 
irrefrenabile  delle  osservazioni  e dei 
pensieri,  vi  imprime  soltanto  un’  im- 
magine collettiva  die  caratterizza  il 
periodo  del  suo  progresso.  Questa 
immagine  non  è,  nè  può  essere  mai 
un  sistema  : è la  forma  della  mente 
applicata  a quel  periodo  di  avanza- 
mento in  che  la  intera  scienza  si  tro- 
va , onde  .si  sappia  come  compren- 
derla con  la  ragione,  e tradurla  ne! 
fatto  con  mezzi  migliori  c più  co- 
piosi. Assiiiitn  questa  indole  nuova, 
e contiiuiaudole  il  bisogno  delle  te- 
rapeutiche coiiiiessioiii,  e d’ogni  al- 
tro mezzo  fattasi  diflidente,  si  è rivolta 
oggi  la  Clinica  ai  computo  statistico 
e airempirisino  anatomico.  Ma  l’even- 
to non  Ila  corrisposto  al  lodevole  pro- 
posito; giacché  ponendo  mente  alla 
parte  operativa  che  cotesti  dinid  se- 
guunoo  propongono,  vedesi  come  tut- 
tora la  terapeutica  per  essi  è vagante, 
e smarrita , o sejira  altra  guida  che 

?uella_  delle  tradizioni  o dei  numeri. 

quali  numeri  possono  favorire  qua- 
lunque metodo;  perocché  designando 
essi  un  risultamento  qualunque,  c non 
le  cagioni  intrinseche  di  esso,  lasciano 
sempre  nella  incertezza  intorno  alla 


cauM  della  guarigione,  o per  lo  meno 
somiglianti  a tutte  le  spericnze  tcra- 
peutidie  istituite  nello  stato  di  ma- 
Inttiu  non  indicano  luparie  o gran- 
dissima, 0 intera,  che  ìa  natura  ha 
avuto  nella  soluzione  del  morbo.  Le 
connessioni  terapeutiche  adufiqiie  o 
non  esistono,  o non  sono  legate  alla 
patogenia  dei  morbi  che  da  un  prin- 
cipio arbitrario.  Vediamo  pertanto 
se  nel  fondamento  empirico  della 
scienza  esiste  un  principio  naturale, 
e vero , dal  quale  si  possa  far  capo, 
onde  soddisfare  a questo  grande  ni- 
sogiio  della  Clinica,  io  quanto  essa 
è scienza  operativa. 

I.  ' 

lo  non  so,  ma  a me  sembra  che 
la  vita  organica  sia  il  fenomeno  di 
una  potenza  primitiva  che  si  svolge, 
e si  manifesta  col  mezzo  di  una  or- 
ganizzazione. Cotesta  potenza  adun- 
que precede  in  certo  modo  la  for- 
mazione oi^anicu,  e gli  atti  che  do 
questa  derivano,  e che  rostiluiscono 
la  vita  denominata  resultante,  non 
sono  che  un  complesso  di  fenomeni 
di  quella  potenza  che  vivifica  il  ma-  ' 
feriale  organico,  c di  questa  materia 
medesima  vivificata  e posta  in  con- 
flitto colie  potenze  esteriori.  Per 
modo  che  alcuni  di  questi  fenomeni 
sono  passivi,  sottoposti  cioè  alle  in- 
fluenze dell'esterna  natura,  e sino  a 
un  certo  punto  anche  alle  sue  leggi, 
agli  altri  compete  una  forza  attiva 
indipendente  che  fissa  il  tipo  spe- 
ciale dell’essere,  e lo  conserva. 

Due  sono  adunque  i punti  di  par- 
tenza per  lo  studio  uci  fenomeni 
organici  ; 1’  attività , e la  passività 
della  vita.  Vi  ha  un  che  fisico  nelle 
funzioni  della  esistenza,  dal  quale 
partono  sì  nello  stato  sano  che  nel 
morboso  molte  azioni  dirette  alla 
conservazione  della  individualità,  che 
io  chiamo  atti  tpontanei  della  natura. 
Ove  la  nostra  scienza  fosse  pura- 
mente speculativa,  indifferente  sa- 
rebbe, credo  io,  il  partirsi  cogli  studi 
empirici  di  essa  dai  fenomeni  pas- 
sivi. o dagli  attivi.  Ma  essendo  la 
Meaicina  una  scienza  necessaria- 
mente pratica , l’ osservazione  non 

fuò  partire  indifferentemente  dal- 
uno  0 dairoltro  punto,  cioè  dall'at* 
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tivo  o dal  passivo  della  vita,  ma  bi- 
sogna che  di  necessità  prediliga  quello 
che  le  _ somministra  una  istruzione 
direttrice  dell’opera,  che  dee  seguire 
alle  analisi  del  ]>eusiero. 

La  Fisiulogiu  da  llaller  a noi  ave- 
va incontrato  per  opposta  via  lo 
stesso  difetto.  Lra  tutta  uefduta  in 
interpretazioni  vitali , ooliando , o 
sprezzando  tante  ragioni  meccaniche 
e chimiche,  che  culle  leggi  del  inondo 
esteriore  coalizzano  quelle  del  inondo 
organico.  1 Fisiologhi  moderni  han- 
no preso  a coltivare  per  modo  que- 
sta seconda  parte,  clic  molti  feno- 
meni fui  ono  ridotti  a leggi  di  mec- 
canica, o di  imbibizione,  o di  ricam- 
bio di  chimiche  afOuità  tra  elementi 
comuni  a tutta  la  materia.  Ma  av- 
vedendosi dì  avere  pertimto  obliata 
la  parte  vitale  della  fisiologia,  vólti 
si  _ sono  oggi  a investigarla  nelle 
azioni  nervose,  e determinarla  tra 
quei  limiti  che  ad  essa  si  competono 
per  la  esperienza.  Panni  che  lo  stes- 
so consiglio  debbano  di  presente  ac- 
cogliere i Patologhi , e i Clinici, 
vo’  dire  avvedersi  imo  volta , che 
considerando  isolatamente  il  centro 
di  passione,  siccome  e tutti  c sem- 
pre hanno  fatto  finora,  essi  conside- 
rano una  parte  sola  di  quel  com- 
nlesso  di  mnomcni  che  costituiscono 
lo  stato  murlioso.  La  qual  parte  può 
essere  pure  in  alciuii  casi  la  più  lon- 
tana da  quelle  indienzioni,  e da  quel 
provido  consiglio  terapeutico  chele 
salutari  tendenze  organiche  sommi- 
nistrano airncchio  del  Clinico.  Im- 
jierocchè  il  consiglio  terapeutico  non 
può  sorgere  assicurato  dalla  natura 
stessa  in  altro  modo , che  per  lo 
studio  di  quelli  atti  vitali  che  ten- 
dono ad  attutire  un  movimento,  o 
a cambiare  salutevolmente  un  pro- 
cesso chimico  morboso,  o per  nulla 
aiutati,  0 solamente  niulati  dull’arte. 
>è  v'ha  altro  modo  per  garantire 
{a  esperienza  clinica  che  cimentarne 
i resullamcnli  al  paragone  di  quelli 
che  proinove  spontaneamente  la  na- 
tura stessa.  Se  v’ha  nulla  di  positivo 
in  Terapeutica  altro  non  è che  ciò 
che  regge  a un  tal  paragone.  Resta 
adunque  di  riassumere  scientifica- 
mente questo  principio  empirica  de- 
gli atti  spontanei  oella  natura  per 
completare  lo  studio  clinico;  e queuido 
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dico  riassumerlo  scientificamente  non 
intendo  di  mantenerlo  nelle  nostre 
esercitazioni  solamente  sostenuto  dal- 
la autorità  def^l’  Ippocratici,  nè  sola- 
mente venerato , ed  accolto  come 
concetto  di  prudenza  pratica  ; ma  di 
accoglierlo  come  assimto  primo  di 
tutta  la  scienza  clinica,  il  m cui  ca- 
rattere scientifico  sorge  allora  impe- 
rioso quando  l’analisi  del  centro  stes- 
so di  passione  somministrando  u;i 
concetto  patolo^co  relativo  ad  una 
azione  terapeutica,  tutto  questo  tro- 
vamento  secondo  le  più  line  ragioni 
di  scienza  non  mostri  stabilita  nè 
certezza,  che  alla  condizione  d’es- 
sere in  armonia,  e in  identità  con 
una  serie  di  fenomeni  attivi  che  pro- 
ducano lo  stesso  effetto.  Per  esem- 
pio l’analisi  del  centro  di  passione 
mi  dira  che  certi  ingrossamenti  di 
volume  del  fegato  e (Iella  milza  di- 
pendono talvolta  da  idrope  entro  il 
parenchima  di  questi  visceri,  e co- 
testo  idrope  essere  primitivo  , cioè 
costituito  da  una  idroemosi,  di  cui 
l’esame  delle  cagioni , un  qualche 
salasso  esplorativo,  c l’analisi  del 
sangue  mi  ha  resa  non  dubbia  l’esi- 
stenza. Il  concetto  terapeutico  qui 
jiotrebbe  essere  teoricamente  in  con- 
nessione col  patologico:  rimettere 
il  sangue  nella  sua  crasi,  e promo- 
vere la  diurèsi.  Ma  la  certezza  di 
esso  per  me  non  è sorta  che  allora 
che  io  ho  avuto  fatti  nei  quali  una 
determinazione  ultronea  di_  abbon- 
dante enurèsi,  o catarsi  mi  dissipi) 
l’incipiente  anassarca  e i inentovati 
ingorghi  viscerali,  e mi  assicurò  che 
questa  rianimata  attività  escretoria 
era  l’effetto  di  una  metamorfosi  spon- 
tanea avvenuta  nel  fluido  sanguigno, 
in  che  più  non  predominavano  i prin- 
cipi sierosi. 

Si  dirà  per  _ asTentura  (!hc  non 
v’ha  cosa  nè  più  antica,  nè  più  uni- 
versalmente .saputa  di  queste  deter- 
minazioni spontanee  della  natura 
verso  im  fine  salutare.  È appunto 
questa  antichità,  e questo  universale 
consenso  che  li  caratterizzano  per 
una  di  quelle  veritó  solenni  che  nè 
il  tempo  ^ nè  il  cambiarsi  delle  ge- 
nerazioni , nè  la  prepotente  forza 
dell’  ingegno  umano  poterono  di- 
struggere mai.  Chè  se  lo  hanno  i 
teorici  taluna  volta  tentato  gli  ò stato 


forza  capovolgere  ogni  assennato 
calcolo  su  i poteri  vitali,  raderne  la 
attività,  che  è poi  lo  ste.sso  che  di- 
vellere dalle  sue  radici  la  vita.  (Juelli 
che  hanno  considerato  l'organismo 
isolato  in  sè  stesso  erano  costretti 
a dare  alla  forza  inedicatrice  una 
specie  di  intelligenza,  la  quale  ve- 
niva smentita  dai  casi  sinistri  : cosi 
rovinava  (jucl  primo  vero  empirico, 
si  smarriva  la  necessità  dell’arte,  e 
ingigantivano  le  ipotesi  della  passi- 
vità vitale.  .Ma  considerando  rorga- 
nismo  legato  con  tutta  la  natura  este- 
riore, la  forza  individuale  ha  suoi 
limiti  dove  prevalgono  le  forze  agenti 
della  esterna  natura;  forze  che  aven- 
do pure  un  tralcio  fisico,  e chimico 
nello  stesso  ministero  vitale,  ove 
questo  ingrossi,  la  forza  individuale 
cedo,  e la  forza  dissolvente  de’  morbi 
da  qiie’  tralci  riuniti  rappresentata, 
la  vince  sulla  forza  individuale  con- 
servatrice. L’arte  ha  luogo  in  mezzo 
a questo  conflitto,  e non  può  essere 
che  imitatrice  di  (manto  la  potenza 
opera  da  sè,  quando  trionfa  suU’im- 
pero  di  codeste  forze  dissolventi. 

.4ggiungo  ancora  che  nello  stato 
attuale  della  scienza  noi  siamo  {uu- 
tati  da  tanti  mezzi,  che  rivolgeniloli 
allo  stadio  di  questi  fenomeni  attivi 
possiamo  in  essi  per  la  prima  volta 
introdurre  l’analisi,  e la  precisione 
scientifica.  Imperocché  gl'ippocratici 
li  osservarono  nel  loro  complesso 
empirico  e nelle  loro  conseguenze 
sul  tutto  della  malattia , senza  dar 
loro  altra  interpretazione  che  (luella 
della  coincidenza  semiologica.  t puri 
Dinamisti  dal  principio  del  secolo 
in  qua,  tenendosi  alla  passività  delhj 
vita,  respinsero  cotesti  atti,  e ogni 
fenomeno  di  malattia  dal  principio 
al  fine  come  passivo  considerarono, 
e interamente  riducibile  sotto  l’ im- 
jiero  assoluto  dei  rimedi.  Le  guari- 
gioni tutte  a sè  stessi  superbamente 
attribuivano,  e di  questi  ratti  in  gran 
parte  alla  natura  usurpali,  c in  fa- 
vore del  concetto  teorico  (lecìsi,  sta- 
bilivano il  fondamento  clinico  alla 
loro  dottrina.  I Riformati  parlarono 
di  una  reazione,  ma  non  la  divisero 
dal  concetto  di  malattia.  E dessi  noi 
potevano;  mentre  la  teorica  della 
diffusione  eccentrica  della  diatèsi  do- 
minante non  era  conciliabile  con  «a 
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nitro  centro  di  reazione,  che  con 
quella  diatèsi  in  breve  avrebbe  do- 
vuto immedesimarsi.  Altri  lodevol- 
mente intenti  a scandndiare  con 
mezzi  chimici  io  stato  del  sangue 
non  hanno  fin  qui  mostrato  di  avere 
trovato  il  principio  che  faccia  loro 
distinguere  i resultamenti  di  un'ana- 
lisi che  appartiene  alla  malattia,  da 
qiiellf  di  un’analisi  che  appartenga 
alle  metamorfosi  critiche  spontanee, 
die  il  sangue  può  subire  lungo  la 
malattia  stessa.  E cotesto  principio 
necessarissimo  non  può  essere  che 
un  corollario  dei  nuovi  studi  che  si 
intraprendono  sugli  atti  spontanei 
della  natura.  Altri  del  precisare  la 
lesione  degli  organi  alTetti  diligen- 
tissimamente occupati,  o mostrano 
di  poco  valutare,  o lasciano  cotesto 
studio  nello  stato  in  che  ce  lo  la- 
sciarono le  ippocratiche  scuole.  Ed 
è appunto  a questi  ultimi  che  io  lo 
vorrei  grandemente  raccomandato, 
perocché  essi  per  il  loro  fondamento 
anatomico  che  li  guida,  sono  a pre- 
ferenza di  molti  collocati  in  quella 
giusta  posizione  empirica,  ad  esal- 
tare la  quale  non  manca  che  lo  stu- 
dio dei  fenomeni  attivi  : mentre  nes- 
suna diagnosi  è mai  completa,  uè 
utile  quando  è limitata  soltanto  a 
recisarmi  la  forma  della  lesione 
i un  organo.  Io  chiamerò  questa 
la  diagnosi  completa  dello  stato  del- 
l’organo afielto,  ma  la  vera  diagnosi 
clinica  esige  molte  altre  considera- 
zioni , onde  poter  comprendere  in 
essa  le  connessioni  etiologiche,  e le 
terapeutiche,  che  costituiscono  U di 
lei  perfezionamento. 

Quando  l’ascoltazione,  e la  percus- 
sione e le  misui’c  mi  hanno  assicu- 
rato di  un  idrotorace  per  modo, 
che  io  abbia  potuto  anche  designare 
il  livello  del  fluido  effuso,  ho  io  per- 
tanto completata  la  diagnosi  di  tale 
malattia?  E dove  si  trova  più  oggi 
tra  i Clinici  assennati  e severi,  chi 
si  contentasse  di  suggellare  codesta 
diagnosi  col  supposto  di  una  flogosi 
lenta?  Come  cancellare  dall’esame 
rigoroso  del  fatto  le  molte  altre  con- 
dizioni che  valgono  a suscitare  lo 
stesso  fenomeno  del  versamento , 
senza  tirarsi  addosso  la  taccia  di 
osservatore  offuscato,  o meschino? 
E nel  vero  io  vi  mostrava  l’ anno 


scorso  varie  IVeurocardìe  con  forme 
di  Clorosi,  nelle  quali  lo  studio  del 
cuore  co’  suoi  diversi  moti  ed  Im- 
pulsi e soffi  e rombi , ne  avrebbe 
fatto  giudicare  di  ristringiinenti  au- 
ricolari, di  ipertrofie  con  dilatazione 
e di  altri  simili  organici  vizi,  vo- 
lendo conchiudere  la  diagnosi  sul- 
l’organo affetto.  Ma  lo  studio  del 
complesso  dei  fenomeni  morbosi,  e 
le  ricerche  etiologiche  ci  indicavano 
doverci  piuttosto  dirigere  co’  soc- 
corsi terapeutici  a riordinare  la  per- 
turbata innenazione,  e il  calmarsi 
sotto  l’uso  di  questi  mep,i , e lo 
scomparire  di  quegli  indizi  di  orga- 
nica lesione  vi  dimostrarono  l’ in- 
sufficienza non  solo,  ma  anche  gl’in- 
anni  clinici  cui  va  sottoposta  la 
lagnosi  anatomica  quando  è soli- 
taria. Vedeste  del  pari  in  alcuni  Reu- 
matismi acuti  quante  volte  l’ascol- 
tazionc  toracica,  sia  dei  polmoni  che 
del  cuore,  ci  presentò  rantoli  di  di- 
versa specie,  e sintomi  di  endocar- 
ditCj  i quali  erano  il  giorno  dopo 
dissipati  da  quello  sforzo  emanatorio 
centrifugo  di  spontanei  sudori,  che 
da  noi  imitati  colla  terapìa  trionfa- 
rono completamente  del  morbo.  E 
nelle  stesse  Pneumonitl  o infiamma- 
torie, 0 biliose,  o tifoidee  voi  no- 
taste l’anno  scorso,  che  cotesto  ca- 
rattere diverso  di  discrasìa  era  In 
alcune  stabilito  nel  sangue  imterior- 
mente  aH’attacco  organico,  e che  la 
scomparsa  dei  sintomi  di  lesione  di 
tessuto  ni  polmoni,  o alle  pleure  non 
coincideva  col  decrescimento  della 
malattìa;  cosicché  piccoli  salassi  di 
due  in  tre  once  fatti  appunto  quando 
cotesti  sintomi  locali  erano  scom- 
parsi ci  indicavano  che  la  malattia 
era  tuttavia  in  vigore  nel  sangue  ; 
e altrettali  salassi  ripetuti  quando 
anch’essì  i sintomi  generali  dilegua- 
vansi , mostravano  il  sangue  aver 
subito  una  spontanea  metamorfosi 
salutare. 

Per  le  ragioni  avanti  discorse  si 
intende  come  questa  attività  vitale 
può  essere  anche  annientata  ad  un 
tratto  dalle  forze  circumambienti. 
Ove  ciò  non  avvenga  le  potenze  no- 
cive la  minacciano  a gradi  dalla  più 
lieve,  e superficiale  irritazione  alla 
più  ^ave,  e profonda  alterazione  di 
umori  o di  tessuti;  e la  sfera  dei 


p^eri  di  \ilale  resistenza,  e di  atti- 
vità conservatrice  decresce  in  pro- 
porzione, e in  proporzione  si  dilata 
die  quelle  sono  più,  o meno  forti, 
considerate  come  cause,  o come  ef- 
fetti immediati.  Quando  diciamo  stato 
morboso  universale,  intendiamo  che 
nessun  potere  vitale  sia  più  nel  p’ra- 
do  fisiologico  in  comparazione  collo 
stato  sano;  ina  relativamente  all'or- 
gano,  o ai  sistema,  dove  è_il  massi- 
mo grado  deiraffezione,  gli  altri  or- 
gani, e sistemi  possono  consei-vare 
un  potere  riparatore  da  riguardiu-si 
come  fisiologico.  Esiste  dunque  in 
tutti  ì morbi  una  somma  più  o mono 
considerevole  di  poleri  superstiti  li- 
siologici  , le  di  cui  dclcrmiiiuzioiii 
spontanee  tendono  alla  rieonquista 
della  salute.  È mestieri  pertanto  che 
il  Clinico  fermi  il  suo  sguardo  non 
solamente  dove  la  vita  è turbata,  e 
gua.sta,  ma  altresì  dove  è superstite, 
per  osservare,  c conoscere  con  quali 
modi  essa  tenda  a ritornare  allo  stalo 
sano.  La  scienza  nostra  essendo  di 
necessità  operatrice  ha  nella  leni-; 
pouticu  ima  maniera  direi  quasi  di 
edugogia,  che  la  converte  in  una 
ottrina  delle  direzioni  delle  tenden- 
ze salutari.  Reil  diceva  che  i’urle 
deve  consistere  nei  dirigere  codesti 
alti  vitali , piutlostochù  nel  lasciarli 
in  balìa  del  loro  cieco  movimento. 
E ciò  sta  beue;  ma  quante  lolte 
non  è assai  più  cieco  il  movimento 
deirarle  , che  quello  della  nuliiru  ? 
e quando  la  direzione  di  uuest'ulti- 
mo  è liuona  non  avremo  clic  a coa- 
diuvarla , quando  è buona  ed  efii- 
cace  non  avremo  che  ad  osservarla. 
Onde  che  il  principio  dell* imita- 
zione della  natura  neH-arte  medica 
è subordinato  a quelle  medesime 
leggi,  e condizioni  che  lo  è pure  in 
molte  altre  umane  arti,  che  hanno 
quella  u iiiueslra.  Le  quali  veggiumo 
imitare , c scegliere  la  natura  se- 
condo le  leggi  deir  armonìa,  e del 
bello.  La  Medicina  imita,  e sceglie 
que’  spontanei  atti  che  risultano  a 
profitto  dello  stato  morboso.  Da  que- 
sto primo  passo  apprende  il  princi- 
pio di  direzione  di  quelli,  che  non 
coopererebbero  che  a danno  della 
infermità,  fossero  se  lasciati  ala  loro 
automatica  sinergìa. 

La  sola  legge  dei  contrarj  è po- 


tuta entrare  come  base  scientifica 
della  terapia,  dopo  si  lunghi  studi 
sulle  intime  ragioni  de’  morbi.  Ma 
la  natura  non  si  limita  a questa  leg- 
ge soltanto  nella  sanazione  di  essi. 
Come  sebbene  talvolta  ella  segua  la 
legge  dei  simili,  non  è iiciiuuenoin 
questa  sola  conchìusa  la  sua  attività 
curatrice.  Tutti  gli  altri  inezzi  sono 
fuori  del  sistema,  destituiti  di  valore 
scientifico,  e si  seguitano  solo  per 
empirismo  o per  tradizione  . igno- 
rando donde  derivarono,  e chi  rie  fu 
la  prima  iiisegnatriee.  Se  adunque 
la  trovata  indole  del  morbo  jier  sé 
sola  in  alcune  patologie  non  con- 
duce la  terapeutica  che  alla  legge 
dei  contrari,  e se  d'altro  cauto  niol- 
ti.ssiini  altri  sono  i mezzi  che  la  na- 
tura impiega  a risolvere  e isolare, 
e coinnuilare  i processi  morbosi^  è 
chiaro  che  senza  Io  studio  clinico 
di  codesti  atti  spontanei  l’ arte  si 
condannerà  da  se  stessa  alla  igno- 
ranza, o per  lo  meno  alla  impossi- 
bilità di  dure  un  valore  scientifico 
a tanti  mezzi  eflicacissimi , che  pò- 
tre-bhe  pur  conoscere,  e adoperare 
studiando,  ed  imitando  la  natura 
medesima. 

A voi  già  è noto  per  quanto  io 
diceva  nelle  lezioni  di  terapia  gene- 
rale, che  la  somma  dì  codesti  alti 
in  una  malattia  qualunque  va  calco- 
lala L dal  luimcro,  c dalla  forza 
delle  secrezioni  libere,  c dalla  loro 
simpatìa  colla  funzione  dell*  orga- 
no difetto  : 2.  dalla  forza  fondamen- 
tale organica , o vigore  vegetativo  : 

3.  dalla  qualità  integra  del  sangue: 

4.  dalla  forza  relativa  della  capneità 
nervosa.  Oltre  a questa  somma  di 
poteri  fisiologici,  la  di  cui  propor- 
zione colla  intensità  della  organica 
lesione  imprimerà  un  caraUere  al 
metodo  terapeutico,  deoiisi  in  pari 
tempo  osservare  le  direzioni  loro, 
c la  loro  armonia,  e rieemire  al  dì 
fuori  del  tessuto  leso  gli  ostacoli 
amovibili  clic  quelle  dii'czionì,  o 
questa  armonìa  perturbassero.  Ma 
alla  imitazione  di  questi  poteri  con- 
correrà principalmente  il  conoscere 
i modi  princiiiali,  co’ quali  essi  si 
coinportano.  Per  quanto  a noi  voi>- 
ne  fallo  fin  qui  di  osservare  questi 
modi  diversi,  e molliplici  potino  ri- 
dursi ai  seguenti:  i.  Per  aerivozio- 
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ne,  0 revulsione,  2.  Per  separazio- 
ne, defecainento,  o espulsione  escre- 
loria.  3.  Per  riproduzione  o agglu- 
tinamento. 4.  Per  convergenza  di 
elementi  imponderabili  capaci  ad  ope- 
rare una  fusione  nel  centro  dell’or- 
gano alfelto.  5.  Per  processo  di  mu- 
tazione chimica  nel  sangue,  e depo- 
sito susseguente  dei  principii  che  lo 
iiU|UÌiKivano  al  di  fuori  dei  centri 
vitali,  6.  Per  reazione  dinamica  con- 
Irattiva,  o espansiva.  7.  Per  isola- 
mento, o limitazione  siccome  ilcer- 
cliio  di  materia  nera  attorno  ai  tu- 
bercoli, e le  cisti  dei  focolari  apo- 
nlettici.  8.  Per  compensazione,  come 
1’  emottisi  nei  vizi  precordiali,  le  se- 
parazioni catarrali  nell'usuta.  9.  Per 
azioni  nervose  reflesse,  e per  narco- 
tismo. A questi  ed  alU'i  modi,  molti 
de' quali  sono  imitabili  (bill’ arte,  si 
attiene  la  natura  conservatrice  non 
solo  nelle  malattie  acute,  ma  ezian- 
dio nelle  croniche  : ed  è iji  queste 
ultime  nelle  quali  siamo  cosi  poveri 
di  consiglio,  e d’attività  eflicace,  che 
importa  massimamente  lo  studiarli; 
ed  è oui  massimaniente  dove  il  cam- 
po della  osservazione  è quasi  olfat- 
to vergine  ancora.  .Ma  questo  gene- 
re utilissimo  di  osservazioni  si  limi- 
ta forse  allo  stato  di  vita,  c di  ma- 
lattia? Il  cadavere,  r anatomia  pato- 
logica che  oggi  si  è fatta  si  ricca  di 
troviunenti,  non  ha  mai  altro  che 
un  linguaggio?  voglio  dire,  non  e- 
sprime  altro  che  lesioni  prodotte  dal 
processo  morboso?  Essa  ,ne  ha  un 
altro  di  utilità  non  minore,  ma  fin 
qui  è stalo  sempre  presso  che  muto 
per  la  scienza  clinica. 

Quasiché  gl’  infermi  adunati  nelle 
cliniche  sale  uomini,  e comuni  fra- 
telli non  fossero,  ma  materiali  stru- 
menti d’ ambizione,  e di  solo  animàe- 
stramento,  si  vuole  oggi  che  il  pri- 
mo interesse  del  Clinico  sia  quello 
di  fare  una  bella  diagnosi  anatomica, 
come  secondario,  e quasi  comunal 
pregio  ritenendosi  il  fare  di  belle 
cure.  Il  prognostico  di  che  curavan- 
si  i nostri  padri  dui'ante  la  vita 
deir  infermo,  quel  predire  un  e- 
santènm , mi’  emorragìa  , un  deli- 
rio , un  nuovo  accesso  febrile , o 
convulsivo,  una  crisi  prossimo,  ha 
dovuto  cedere  il  posto  come  invic- 
tolìto  al  nuovo  prognostico  codave- 
PvLCC,  Voi,  1. 


rico,  al  predire  cioè  quello  che  sa- 
rà per  trovarsi  entro  il  cadavere.  E 
chi  può  negare  che  non  si  mostri 
oggi  assai  più  dotto  il  Clinico  sopra 
il  cadavere,  che  al  letto  dell’  infer- 
mo ? Ma  dalle  finissime  vascolari 
iniezioni  discoperte,  dai  più  riposti 
rammollimenti,  dui  coaguli,  dalle  ve- 
getazioni in  mille  modi  distinte,  dal- 
le epatizzazioni,  dai  tubercoli,  dagli 
enfisèmi,  dai  versamenti  trovati,  e 
predetti,  insomraa  da  (|uel  superbo 
non  vei  diss'io  ? in  che  terminano  og- 
gi i pazienti,  e diligentissimi  lavori 
del  coltello,  e del  microscopio  sul 
cadavere,  spesso  avviene  che  scarso, 
0 nessun  utile  ne  ritorni  alla  tera- 
peutica. Il  guasto  degli  organi  nel 
cadavere  non  può  essere  di  utile  stu- 
dio alla  Clinica  se  non  in  quanto  vi 
si  ravvisi,  o vi  si  calcoli  un  lavoro 
riparatore,  indizio  di  possibile  imi- 
tazione terapeutica  : se  non  in  quan- 
to vi  si  rinvenga  un  elemento  mor- 
boso che  Tane  possa  in  altro  simile 
incontro  rimuovere.  Come  nelle  ma- 
lattie non  si  deve  limitare  1’  osser- 
vazione al  solo  organo  malato,  cosi 
nei  callavere  in  mezzo  ni  guasti  di- 
struttivi cui  si  attribuisce  la  incura- 
bilità del  raorlH),  e la  cagione  della 
morte,  debbonsi  a parer  mio  rieer- 
enre  gli  indizi,  gli  abbozzi,  di  quei 
sonati,  0 processi  riparatori  ehe  la 
natura  non  la.scia  mai  di  operare 
contro  il  lavoro  dissolvente  della 
materia  morbosa.  Una  nuova  anato- 
mia patologica  in  che  fossero  rac- 
colte, e delineate  queste  tracce,  e 
distinte  dai  guasti  distruttivi  del 
morbo  sarebbe  -il  primo  anello  sco- 
perto di  connessione  tra  le  sezioni 
anatomiche,  e la  tempia  speciale. 
Perocché  si  intenderebbe  come  i la- 
vori riferibili  agli  atti  spontanei  non 
sono  da  confondersi  coi  guasti  del- 
l’ organo,  nè  la  integrità  di  alcuni 
sistemi,  o tessuti  sarebbe  più  tra- 
scurata nel  calcolo  delie  cagioni  di 
morte:  s’ intenderebbe  come,  e per 
quali  sistemi  si  adoperasse  la  natu- 
ra a sostenere  per  un  dato  tempo  la 
vita  ad  onta  del  guasto  d’un  orga- 
no principale,  e se  fra  cotesti  modi 
ve  ne  siano  degl' imitabili:  s’inten- 
derebbe perchè  le  incoate  riparazio- 
ni tendenti  ad  isolare  la  malattia 
non  poterono  compiersi;  o perchè 
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ad  onta  del  loro  compimento  avven- 
nero tuttavia  niortali  de^un'uzioui: 
«'intenderebbe  come  gli  dFetti  dei 
processi  distruttori,  e dei  riparatori 
tra  loro  distinti  possano  connettersi 
«olle  cause  anteriori,  e col  in<NÌu 
d’esistere  acuto,  o cronico  della  ma- 
lattia. (iuesta  anatomìa  patologica 
adunque  che  ai  no.stri  tempi  è sì 
brìllante  usila  moltitudine,  e nei 
pregio  delle  sue  discoperte,  soffro 
questo  consiglio  di  non  porre  più 
in  oblio  le  tracce  di  quelle  tenden- 
2e  riparatrici  che  la  natura  lascia 
spessissimo,  o chi  ben  guardo,  visi- 
bilmente impresse  tmehe  nel  cada- 
vere. K poiché  riteng'liiaino  noi  che 
a costituire  il  fondamento  empirico 
della  .Merlicina  clinica  la  osscrvassio- 
ne  dell'organo  malato,  si  in  vita  che 
nel  cadavere,  non  possa  condurre  a 
resultanienti  terapeutici  se  non  è an- 
che estesa  agli  atti  spontanei  della 
natura,  ed  alle  vestigia  delle  opera- 
zioni loro  sin  entro  al  cadavere, 
vorrenimo  che  nessun  mediconi  let- 
to deirinferitio,  o a lato  del  cadavere 
dimenticasse  clreg-li  ha  sempre  di- 
nanzi due  venerumii  sìmuiocri  ; ruim 
è Ippocrate  a destra,  l’altro  è Mor- 
gagni a sinistra,  c che  deve  spende- 
re nello  studio  diagnostico  tutta  quel- 
la attenzione  che  e l’uno  e l’nltro  di 
tali  sommi  maestri  per  la  parte  lo- 
ro, se  ivi  realmente  presenti  fosse- 
ro, esigerebbero. 

II. 

Il  secondo  fondamento  della  Mi*- 
dieiiin  clinica  che  ha  per  oggetto  di 
migliorare  la  interpretazione  dei  fe- 
nomeni é appunto  ranalitico,  o l’in- 
teqiretativo.  Il  medico  è prima  un 
artista  imitatore,  poscia  uno  scien- 
ziato tntei'pr.ete.  All’  arte  imitatrice 
soccorre  tutta  la  parte  empirica  del- 
r osservazione,  che  è delineata  nel 
gran  quadro  della  natura  divisa  fra 
r anatomia  degli  organi  iifTetti,  e gli 
atti  spontanei  di  riparazione.  Alla 
interpretazione  scientifica  soccorre 
la  parte  contemporanea  progressiva 
delle  scienze  naturali  tutte,  e iiias- 
siiiianiente  delle  fisico-chimiche.  E 
questa  parte  non  è stata  mai  in  co- 
si buon  sentiero  come  oggi,  peroc- 
ché non  fa  passo  che  non  sia  prece- 


duto dalla  esperienza;  ed  oggi  iir- 
lerpretazione  dì  fenomeno , e sj>e- 
rieny.a  suonano  iimeiiesiino.  K quan- 
to alla  .Medicina  clinica,  fra  le  mol- 
tissime che  oggi  ne  corrono  , q^uel- 
le  che  principoìmeiite  la  riguardano 
sono  le  s])crienzi;  sul  sangue,  e sul 
tessuto  nervoso  ; perocché  come  io 
dimostrava  in  Terapia  generale 
tutte  le  malattie  idiopatichi*  vanno 
a ridin’si  a primigenie  alterazioni  n 
tlHl’uno,  o ddl’altro  di  codesti  due 
grandi  sistemi  vitali. 

Se  ci  simno  ritìngi  dagli  errori 
in  che  dispoticamente  ci  seri'ava  un 
assoluto  solidismo,  lo  dohliiamn  alle 
esperienze  sui  sangue  ; e se  1’  ele- 
mento nervoso  é entrato  di  nuovo 
ne’  fainilinri  studj  dei  Fisinloghi,  e 
nelle  opportune  applicoziorii  pùtolo- 
giclie  nei  (!iiniei , lo  dobbiamo  ilei 
pari  aipielli  ultimi  esperimenti,  die 
hanno  introdotto  molla  parte  posi- 
tiva nei  magistero  delle  funzioni  ili 
questo  organo  sublime,  destinato  ad 
immaginare  I' umanità.  Kd  in  mezzo 
alla  copia  immensa  dd  resultaineii- 
ti  di  tuli  esperienze  io  non  oviyì  a 
darvi  altro  consiglio  che  la  pruden- 
za nella  scelta,  e la  avvinlulezza  nel- 
le dmliizioni.  (filanto  al  pi-iino  con- 
siglio voi  sapete  esservi  qualche  ge- 
nia di  scienziati  che  nel  luelwlo  e- 
sperimeiitale  è caduta  in  tale  intem- 
peranza, che  riduccndo  .-vi  una  per- 
petua nmniialità  ogni  più  lieve  con- 
cetto del  pensiero,  ha  degradato  l’au- 
torità diM  metodo  per  troppo  abu- 
sarne; e pur  sempre  ambiziosa  di 
stringere  lo  scettro  della  scienza, 
r ha  convertito  in  una  specie  di  di- 
.spntismo,  disvelando  insieme  la  po- 
vertà della  sua  potenza  intellettuale 
inventiva,  nè  a torto  facendosi  chia- 
mare la  fabbricatrice  di  esperienze 
su  i pensieri  altrui.  Voi  invece  man- 
terrete la  castità  dello  sperimento,  e 
la  di  lui  annonìa  colle  prudenti,  e<l 
acute  suggestioni  del  iieiisiero.  Agl’in- 
gegni che  ne  sono  forniti  non  man- 
ca che  l’aiuto  dell’  esperienza  per 
islanciarsi  a grandi  scoperte.  E può 
venir  danno  alla  scienza  anche  dal 
non  saper  cogliere  il  periodo  oppor- 
tuno pél-  le  deduzioni  dall’andamen- 
to di  alcune  esperienze  instituite  in 
un  periodo  medesimo.  Le  scienze 
nel  Ion>  procodere  si  fermimo  tal- 
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volta  sopra  alcuni  concetti  esperi- 
iiientali  ritenendoli  per  dopini  non 
più  suscettibili  di  controversia.  Vo- 
lendole altri  risospingere,  e meglio 
chiarire  quei  fatti,  vi  intromettono 
la  luiovn  esperienza  con  nuovi  mez- 
zi; e queste  nuove  operazioni  de- 
componendo quelle  sintesi  già  stabi- 
lite, introducono  un  periodo  di  scet- 
ticismo, o di  transizione  che  i ma- 
laccorti non  avvertono,  e impazienti 
come  sono  di  dedurre,  e di  dedurre 
dai  fatti,  vi  fabbricano  sopra  teorie 
che  non  reggono  agli  ulteriori  pro- 
gressi delle  esperienze  medesime.  Chi 
conosce  la  storia  del  metodo  speri- 
mentale avverte  insieme  a questi  pe- 
riodi, e prima  di  valersi  (lei  nuovi 
resultamenti,  aspetta  che  l’oscillare 
nel  movimento  delle  esperienze  si 
fermi  nel  punto  di  un  progresso  ef- 
fettivo, onde  ingrandire  la  scienza 
con  una  più  stabile  e retta  interpre- 
tazione ilei  fenomeni. 

t\è  a noi  basterà  di  essere  soltan- 
to spettatori , 0 raccoglitori  degli 
sperimenti  altrui;  chè  dovremo  in- 
stituirne  da  noi  stessi,  e ci  occupe- 
remo delle  metamorfosi  del  sangue, 
e di  quelle  del  tessuto  nervoso,  nel- 
le quali  crediamo  riporsi  le  ragioni 
di  molte  forme  di  malattie  non  ben 
conosciute  finora;  e in  tali  disciiii- 
siiioni  faremo  entrare  gli  aiuti  del- 
la chimica  organica,  e quelli  ancor 
più  possenti  dei  microscopi!,  per 
I quali  ultimi  mezzi  tante,  e si  nuo- 
ve cognizioni  sono  entrate  in  Emo- 
logia,  e in  IVeurologia.  I>n  direzio- 
ne che  noi  daremo  agli  esperimenti 
sulle  metamorfosi  del  sangue  sarà 
diversa  da  quella  che  i chimici  han- 
no seguito  finora.  ^Voi  non  ricerche- 
remo in  (piali  classi  di  malattie  pre- 
domini piu  un  principio  che_  un  al- 
tro colla  mira  di  difierenziarne  i 
sommi  generi  per  cotesti  principi!. 

10  stimo  che  a rendere  assai  più  utili 
tali  esperimenti  e alla  Patologìa,  e 
alla  Clinica,  si  debba  dirigere  1"  at- 
tenzione a discuoprire  le  metamor- 
fosi che  il  sangue  subisce  durante 

11  corso  delle  malattie  stesse,  e co- 
me queste  metamorfosi  in  alcuni  ca- 
si sieno  spontanee,  in  altri  coadiu- 
vate dall’  arto,  e in  quale  corrispon- 
denza si  mantengano  colle  compli- 
cazioni e colle  crisi  delle  nuilaltie. 


E non  dispero  che  da  tali  ricerche, 
che  già  cominciammo  sino  dal  gen- 
naio dell’anno  scorso  (e  voi  tutti  ne 
potete  far  fede)  apparirà  dimostrato, 
che  i resultamenti  ottenuti  finora  in 
un  modo  generico  sulle  sole  classi 
delle  malattie,  non  possono  avere 
stabilità  clinica  ; dacché  in  una  stes- 
sa malattia  il  sangue  varia  a secon- 
da delle  complicazioni,  e dei  perio- 
di del  processo  morboso.  E (pieste 
varietà  meglio  si  desumono  per  al 

fireseiite  da  certi  caratteri  fisici  che 
I sangue  estratto  costantemente  «ji-  * 
mostrii,  di  quello  che  dalle  analisi 
chimiche,  per  quel  non  esservi  an- 
cora uni  fornita  di  sentenze  intorno 
le  proprietà  diflercnziali  di  alcuni 
elementi  del  sangue,  e intorno  ni 
processi  migliori  da  adoperarsi  in 
dette  analisi.  iVulladimcno  veggo  og- 
gi che  r Andrai  si  é aflìiiato  ardita- 
mente alla  chimica  per  istituire  ri- 
cerctie  sulle  varietà  del  sangue  in 
una  stessa  malattia,  e nello  scopo 
non  dissimili  dalle  nostre.  Ed  (i  sta- 
to per  me  un  conforto  il  vediu'e  (pici 
distinto  Clinico  aver  riconosciuto  ai 
pari  di  noi  la  utilità  di  scandagliare 
lu  influenza  delle  complicazioni  sul 
sangue,  e averla  dimostrata  con  chi- 
mici mezzi.  E sebbene  egli  non  ab- 
bia inoltrate  le  sue  indagini  a tro- 
vare corrispondenze  fra  le  propor- 
zioni degli  elementi  del  sangue  e il 
principio,  l’ acme  e le  spontanee  con- 
versioni e tenuinuzioni  dei  morbi; 
sebbene  valutando  egli  troppo  pre- 
stamente come  fibrina  tutta  la  parte 
coagulabile,  eccetto  i globuli  e il  sie- 
ro, non  abbia  potuto  quindi  vedere 
tra  i reiunatismi  acuti  e le  pneiimo- 
niti  nessun’ altra  differenza  che  di 
quantità  tra  la  fibrilla  e i globuli; 
sebbene  forse  per  la  stessa  ragione 
egli  abbia  dovuto  trovare  la  quanti- 
tà della  fibrina  indipendente  (Uiirab- 
bassamento  della  cifra  dei  ^lobuli 
nella  clorosi  ; ciò  non  ostante  la  cor- 
rispondenza dei  caratteri  cbimici  tro- 
vati dall’  Andrai  coi  caratteri  fisici 
da  me  incontrati  pur  vari!  nelle 
complicazioni  di  alcune  malattìe,  ac- 
cresce il  valore  delle  osservazioni 
nostre,  e dà  al  criterio  clinico  delle 
metamorfosi  del  sangue  durante  il 
corso  (li  uno  stessa  nialuttia  la  pos- 
sibiliUi  di  esseiv  oggi  llsicameiite  e 
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chimicamenle  dimostralo.  ?foi  abbia- 
mo veduto  insieme  1‘  aimo  scorso 
nello  scorbuto  il  sujig:ue  sappido,  e 
spof;liu  (piasi  uiratto  di  librimi,  ri- 
reiidere  (jucslo  elemento,  disccTiii- 
ile  per  deciso  stato  cotennoso,  (pian- 
do .sviluppavusì  il  cancro  acitiuitico 
con  dillcrile  giii;;iv(ile,  enfialo  risi- 
pehitoso  alle  potè,  e felibre  ; o ipu*- 
sti  fenomeni  scomparendo  riprende- 
re il  sanpiie  il  carattere  scorbutico 
primitivo.  In  varie  pleuritidi  di  ori- 
gine reumatica  io  vi  ho  iillresi  di- 
mostrato, come  il  sangue  presentava 
nella  sua  cotenna  caratteri  fisici  di- 
versi, a seconda  che  in  esso  aiimen- 
lavasi  0 decresceva  la  metamorfosi 
flogistica.  Avete  notato  in  principio 
la  cotenna  costituita  da  uno  strato 
biancastro  e molle,  conteneule  alla 
siiperlicìe,  o nell’  interno  delle  am- 
polle piene  di  un  umore,  o sieroso, 
o gelatinoso  : in  seguito  sotto  a co- 
desto  strato  preseiiturseiic  un  altro 
rossastro  piu  assai  compatto  a fibre 
iìnis.siiiie,  (piasi  uno  strato  earneo, 
il  quale  decresce,  o si  aiuneiita  in 
conipaUezzo,  in  altezza,  e in  colo- 
rilo di  manieru,  che  più  intensa  è la 
inetainorfosi  flogistica  assunta  dal 
sangue.  Kd  ove  questa  ritorni  al  suo 
stalo  reumatico  originario  la  coten- 
na non  presenta  più  che  il  suo  stra- 
to hiaiicnstro  superiore  (|uasi  iiiiico 
condensato,  ovvero  si  trasfonna  in 
una  specie  di  cisti  che  entro  coiilie- 
ne  parte  didlo  strato  carneo  inferio- 
re, ma  cosi  slavato  nel  colore,  e co- 
si raininollilo  nella  compattezza,  che 
indica  la  sua  nrossima  conversione 
nella  natura  ullniminnsn.  Osservaste 
di  più  che  quando  l’umore  gelati- 
noso contenuto  nello  ampolle  del 
primo  strato  si  rende  fluido,  e sie- 
roso, se  ((iiesto  fenomeno  coincide 
con  aumentata  proporzione  del  sie- 
ro in  che  miolu  il  grumo,  questo  del 
puri  coincide  col  periodo  di  versa- 
mento, o trasudazione  linfare  nello 
afleziuni  reumatiche;  e dissipate  le 
edemazie  del  cellulare  suli-culaneo, 
o delle  interne  cavità,  e cessata  la 
malattia,  scomparire  nel  sangue  i fe- 
nomeni sopra  indicati.  Aon  ei  erano 
ancor  giunte  le  ossei-v azioni  di  An- 
drai quando  voi  già  conoscevate, 
die  il  sangue  rimane  inalterato  ne’ 
suoi  caratteri  fisici  tanto  nell’eson- 


tèina  vaioloso,  che  nelle  Idibri  inter- 
mittenti, a meno  clic  non  vi  siano 
gravi  coin|>li(uizioni.  Oggi  vedete 
che  non  variano  nemmeno  gran  fat- 
to i suoi  caratteri  chimici.  K nel 
vero  l’alterala  cra.4  del  sangue  per 
effetto  immediato  di  contagi  o mia- 
smi, o non  è diiuoslrnbile  per  i mez- 
zi a noi  noti,  o,  come  .seinbru  più 
probabile,  quando  si  incontri  asso- 
ciata con  tali  malattie,  u preesiste- 
vo, od  à fenomeno  di  complicazione 
o di  successione  morijosa. 

Oiuhi  verificare  queste  nostre  os- 
servazioni sulla  cotenna  basta  esa- 
mimirla  piu  diligentemente  che  non 
si  è falli)  finora.  Conviene  isolarla 
dal  cruore,  e tagliare  di  busso  in 
allo  il  suo  disco,  e ([uindi  esamina- 
re gli  strati  suddetti.  Lo  strato  car- 
neo nel  quale  va  notata  la  compat- 
tezza , il  colore,  e hi  elevatezza  si 
osserva  sempre  al  di  sotto  dello  stra- 
to biancastro  superiore;  e non  mai 
iii_  quello,  ma  sempre  in  questo  so- 
gliono presentarsi  le  ampidle  con- 
tenenti umore  sieroso,  o gelatinoso. 
Per  osservare  in  che  proporzione 
stanno  albumina  e fibrina  ne’  due 
strali  cotennosi  di‘oiisi  separare  l' uno 
dall’altro,  quindi  porli  uno  per  vol- 
ta in  un  paimolino  e praticarne  la 
spremitura  entro  l’acqua,  fnidii!  la 
loro  parte  fliiìdn  sia  liilla  scompar- 
sa. Osservando  quindi  il  residuo  eoii- 
temito  nel  paiuioliiio  si  trova  che  lo 
strato  allnimiiinso  si  à quasi  intera- 
mente disciultu  lasciando  poche  libre 
aggruppate  di  matrice  fibrinosa;  lo 
strato  (ilirinnso  invece  poco  perde 
nella  sua  mussa,  e si  trova  in  com- 
iwrnzione  della  suddetta  iiintriee  re- 
siduale molto  maggiore.  Ouaiido  la 
cotenna  albuminosa  è sola,  ed  è con- 
teniila  entro  una  cisti  a foggia  di 
membrana , spremendola  scompare 
quasi  iiilerniiienle,  e non  resta  che 
la  matrice  (ìbrinosa  di  questa  inem- 
braiui  che  la  involcreva.  I’^  pei-  veri- 
ficare del  pari  (il  clic  più  importa)  la 
connessione  di  questi  diversi  carat- 
teri della  cotenna  coi  periodi  della 
malattia,  bisogna  tener  conio  dei  ca^ 
raltcri  rinvenuti  nei  primi  salassi 
quando  il  grado  della  inalaltiu  ne 
esigette  alle  dosi  ordinarie;  c quan- 
do la  inalotlia  inclini  verso  alcun 
mutamento,  o si  voglia  unchc  ricer- 
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csre  la  motazione  avvenuta  nel  san- 
gue a malattia  finita,  sì  può  impu- 
nemente praticare  qualche  salasso 
esplorativo  di  due,  o tre  once  per 
uesto  fine  patolopco,  che  io  reputo 
i massima  utilità  clinica.  Vero  è 
bene  che  essendo  qui  il  salasso  ben- 
ché piccolissimo  a maniera  di  espe- 
l'imtmto,  e non  di  medicamento,  non 
potrà  praticarsi  che  con  estrema  par- 
simonia, e in  casi,  e in  momenti  nei 
quali  sì  possa  esser  certi  che  due,  o 
tre  once  di  sangue  perduto  non  re- 
chino danno.  Con  la  condizione  adun- 
que di  una  grande  prudenza  mi  sia 
lecito  di  raccomandare  ai  Clinici 
questo  genere  di  ricerche,  bencliè 
Kinitato  ad  alcuni  soli  caratteri  fisici 
del  sangue  estratto  : attendendo  che 
la  scienza  chimica,  siccome  ha  già 
fatto  in  gran  parte  per  opera  di  .4n- 
drul,  possa  cniamarsi  in  aiuto  per 
convalidarli. 

Ciò  nondimeno  io  credó  di  essere 
in  armonia  coi  Chimici  chiamando 
fibro-albuminoso  lo  strato  intero  com- 
ponente la  cotenna.  Ma  essendo  que- 
sta composta  spesso  di  due  strati  di- 
stintissimi per  caratteri  fisici,  qual’è 
Io  strato  carneo  inferiore^  e lo  stra- 
to bianco  superiore,  sarei  inclinato 
a riguardar  questo  come  albumino- 
so, e r altro  come  composto  esclu- 
sivamente di  fibrina.  So  che  alla  chi- 
mica non  è ancora  possibile  trovare 
diversità  tra  l’ albumina  coagulata  e 
la  fibrina  : ma  so  del  pari  che  molti 
valenti  stimano  altrettanto  impos.si- 
bile  il  tenerle’ per  identiche.  In  ogni 
modo  ritenute  anche  per  un  solo  ele- 
mento, questo  si  offrirebbe  allora 
con  gradi  tali  di  inclinazione  verso 
l’una  o Taltra  forma,  da  poter  pre- 
sentare due  caratteri  fisici  diversi 
nella  stessa  cotenna  riuniti.  É in- 
contrastabile che  l’ una  di  tali  modi- 
ficazioni ha  tendenza  alla  vegetazio- 
ne carnea,  l’altra  alla  degenerazio- 
ne acquosa;  che  cause  opposte  le 

firoducono.  e che  s’ incontrano  e iso- 
ate  e nello  stato  di  più  o meno 
avanzata  e completa  meUmorfosi  in 
una  stessa  malattia.  Quindi  il  con- 
vertirsi che  I’  una  fa  nell’  altra  ar- 
tiflcialinente,  e il  potersi  iniziare  c 
gradatamente  comMetare  simile  con- 
versione, prova  che  anche  nel  san- 
gue estratto,  ove  lo  stato  patologi- 1 


co  operi  altrettanto,  ponendo  mente 
agli  strali  della  cotenna,  secondo- 
cnè  più  inclinano  verso  i caratteri 
nihuininosi  o fibrinosi,  si  può  avere 
un  criterio  clinico  corrispondente 
alla  natura  c alle  fasi  della  inolattia. 
Per  conseguenza  quando  lo  stalo  pa- 
tologico fàccia  eccedere  nel  sangue 
r elemento  albuminoso,  il  che  sero- 
lira  essere  il  carattere  chimico  or- 
ganico della  conilizione  reumatica. 
Io  strato  albuminoso  della  cotenna, 

0 sarà  solo,  o predominerà  certa- 
mente sullo  strato  fibrinoso  sotto- 
posto, a meno  che,  come  av>iene 
nell’idrope  albuminosa  di  Brighi, 
uno  stato  patologico  dei  reni  non 
separi  cotesto  elemento  eccessivo  dal 
saligne  per  sopraccaricarne  le  urine  ; 
quando  invece  eccederà  l’ elemento 
fibrinoso,  siccome  avviene  costante- 
mente nrile  genuine  infiammazioni , 
lo  strato  carneo  Inferiore  eccederà 
del  pari  sul  primo,  e il  convertirsi 
dello  stalo  del  sangue  nell’  una,  o 
nell’  altra  di  queste  due  diatesi  nel 
corso  di  una  medesima  malullìa,  po- 
trà pure  essere  sino  a un  cerlo  pun- 
lo  in  relazione  coi  mutamenti  dei 
caratteri  fisici,  che  i due  strati  com- 
ponenti la  cotenna  sogliono  presen- 
tare. 

Pochi  hanno  sin  ora,  ch'io  mi  sap- 
pia. applicalo  alla  dottrina  generale 
delle  malattìe  nervose  le  osservazio- 
ni, e le  sperienze  che  oggi  si  pos- 
seggono sulle  metamorfosi  del  tessu- 
to nerveo  nello  stato  jwlologico. 
Questo  fatto  che  è così  insigme  per 

1 Fisiologhi,  e che  l’Entomologia 
specialmente  ci  presenta  in  un  mo- 
do evidentissimo,  è tempo  che  occu- 
pi ancora  l’ attenzione  dei  Patolo- 
ghi.  In  Neurologia  molte  sono  le 
sperienze  dei  moderni  i he  racchiu- 
dono attinenza  colle  malattìe  del  si- 
stema nervoso.  Anzi  io  stimo  che 
elleno  sieno  a tal  punto  pervenute 
do  presentarci  il  fondamento  anato- 
mico, e sperimentale  della  teoria  del- 
le Neurosi.  La  quale  sofiriva  appun- 
to contrasti  non  pochi  per  la  vaga 
interpretazione  dei  fenomeni,  per  la 
mancanza  di  una  base  anatomica,  _e 
per  il  difetto  di  una  legge  di  atti- 
nenza, di  origine  anatomica  anch'e^ 
sa,  tra  il  sangue,  e il  principio 
d’ innervazione.  CojTOJQO  ormai  più 
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di  otto  unni  da  che  io  volendo  stu- 
Idlire  i caratteri  diirerenzialì  Ini  la 
IVeiirosi  sìntomulieu,  e la  essenziale 
riportava  alla  jiriina  la  nm^pior  par- 
te delle  alterazioni  di  tessuto  ulloru 
>in  note,  e quanto  alla  seconda  sta- 
liliva,  che  il  princii»io  di  ogni  neu- 
rosi essenziale  consistesse  nella  al- 
terazione del  partieolar  modo  di  vi- 
ta del  sistema  nei^eo,  nè  la  scienza, 
io  diceva,  ci  pone  ancora  nel  caso  di 
poter  assegnare  u eoteste  alleraziuni 
nessuna  lesione  inuteriule  della  pol- 
pa nervea  che  loro  sia  eoiTisponden- 
te.  E nel  mentre  altri  avrebbero  vo- 
luto assoggettare  le  neurosi  all’  im- 
pero del  sangue  appoggiati  ad  alcu- 
ni esperimenti,  io  non  poteva  che 
opporne  altri  dimostranti  l' impero 
assoluto  dei  nervi  sugli  oflici  del 
sangue.  Per  tal  modo  la  scienza  al- 
lora lasciava  ambe  le  parti  in  due 
estremi , che  come  esclusivi  erano 
entrambi  viziosi.  Gii  ulteriori  studi, 
e jirogressi  della  IVcurologia  diino- 
Btraiin  oggi . che  tra  lo  mentovale 
alterazioni  di  tessuto  nerveo  ve  ne 
ha  delle  primitive,  e su  queste  si  può 
stabilire  una  base  anatomica  discer- 
nibile a molte  neurosi  idiopatiche, 
nel  mentre  che  altre  o nascondono 
tuttavia  la  loro  organica  traccia,  o 
appartengono  come  sintomatiche  al- 
le alterazioni  della  matrice  celjulo- 
vascolarc  dei  nervi  stessi  ; e diino- 
Elrano  <lel  pari,  che  nella  slrnllura 
medesima  e nella  qualità  delle  libre 
componenti  alcuni  centri  del  siste- 
ma nervoso  è riposta  una  legge  di 
connessione  tra  le  malattie  nervose, 
e quelle  dei  processi  assimilativi,  o 
del  sangue. 

Gramlemente  avanzata  è per  certo 
colle  ultime  esperienze  fisiologiche  la 
inlerpretnzione  dei  fenomeni  nervosi. 
Questi  si  riportano  n’  loro  centri,  c nei 
centri  medesimi  alle  loro  precise  ori- 
ini di  senso , o di  moto  pervertito, 
la  il  fenomeno  intorno  ni  quale  de- 
ve la  Clinica  rivolgere  la  sua  atten- 
zione si  è quello  delle  azioni  TtfUnsr.^ 
donde  partono  tante  nuove  ragioni , 
e tutte  certe  della  feiiomctiologia  dei 
morbi.  l>e  quali  azioni  reflesse  ripo- 
sano poi  su  i medesimi  principi  sui 
quali  io  stabiliva  il  moto  centrifugo, 
e centripeto  delle  correnti  neuro-elet- 
triche , distinguendone  alcune  anche 


col  nome  di  correnti  di  scarica.  E 
secondo  che  alcuno  esperienze  comin- 
ciano a manifestarmi  coleste  azioni 
rcflesse,  che  .Marsoll-llall  e .^lullcr 
limitano  all'asse  cerebro-s])iuale, 
competerebbero  altresì  ul  sistema 
gangliunarc  in  sé  stesso  senza  Tinter- 
venlo  del  cervello,  o dello  spinai  mi- 
dollo. E di  qui  pure  polirebbe  ridarsi 
spiegazione  di  certi  fenomeni  df  crisi 
con  mutale  secrezioni , i quali  in 
mezzo  alla  (|uiele  del  midollo  spina- 
le e delle  masse  encefaliche  non  sa- 
prebbero appartenere  che  alla  men- 
tovata proprietà  fra  plessi  e plessi , 
e gangli  e gangli  esistente. 

La  oase  oi’ganica  che  può  aver  oggi 
la  dottrina  delle  .>'enro.si  riposa  sopra 
certi  cambiamenti  del  tessuto  nerveo 
riconosciuti  come  primiti'i,  sopra 
osservazioni  microscopiche,  e sopra 
analisi  chimiche.  Subisce  anche  nello 
stato  sano  la  sostanza  componente 
i tessuti  nervosi  alcune  meUiniorfosi 
relative  alle  età,  c riconoscibili  per 
la  varietà  del  suo  colorito.  Dal  gial- 
lastro rudimentale  passa  ni  colore  di 
castagna,  quindi  al  cinereo,  e nella 
decrepitezza  ritorna  ad  assumere  la 
languida  tinta  giallastra  rudimenta- 
le. Questa  rncltn  ramim  o mutazione  di 
colorito  proprio  che  si  osserva  nei 
centri  nervosi , è dovuta  al  predo- 
minio delle  libre  grigie  sulle  bian- 
che, o di  queste  su  quelle.  Dal  quale 
predominio  come  può  cominciare  la 
cosi  detta  mobilita  nervosa , sensi- 
bilità eccessiva , nervoso  tempera- 
mento , o in  altri  temini  uno  stato 
organico  predisponente  alle  nei-yqse 
nflezioni,  cosi  la  medesima  condizio- 
ne può  elevarsi  al  grado  di  patolo- 
gica. E da  ciò  dobbiamo  oggi  desu- 
mere la  necessità  di  por  mente  a si- 
mili mutazioni  del  colorilo  . avver- 
tendo di  non  confonderle  colla  cobi- 
razione  rossa,  o punteggiata,  o uni- 
forme che  per  diversi  gradi  può  giun- 
gere alia  tinta  bruna,  o di  lavagna, 
le  quali  ultime  dipendono  dalle  di- 
verse proporzioni  della  materia  co- 
lorante del  sangue.  Lo  laeiarromosi 
primitiva  va  dal  giniinstro  al  castagno, 
dal  castagno  al  cinericcio,  e si  effettua 
indipendentemente  da  qualunque  in- 
filtrazione, o travasaniento  di  sangue. 

V’ha  un  rammollimrntn  primitivo  ri- 
conosciuto da  Andrai  c da  Rostan, 
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coinè  «n<npendente  (1«  emorragie,  da 
inumazioni  per  versamenti,  da  fu- 
sione per  materia  puril'orine  infiUra- 
tasi.  A ■ ha  un  ùidwimento  itrimiiivo  ri- 
conosciuto dal  Itouillaud,  dall’ An- 
<iral,  dal  Payeji,  inltu’iio  al  quale  lo 
stesso  Lulleniand  ha  creduto,  che  po- 
tesse essere  un  modo  di  guarigione 
spontanea  del  nnnmolliniento.  V'iia 
lur  ipertrofia  nrimilwu  ricunuseiuta  <lal 
Morgagni,  dal  liueiuiec,  dalPHutin, 
e dallo  stesso  Andrai  riguardala  co- 
me indi|)endente  dalla  sua  iperemia. 
^ ' ha  ni)' atrofia  primitiva  : alcune  parti 
del  cervello  e del  tronco  spinale  ri- 
jiianaonoiiel  loro  stato  rndiinentario, 
c.Iauelot,  Reil  e .Andrai  ti'ovuronlu  co- 
me base  unntomico-patologiea  di  par- 
ticolari neurosi.  Il  Gluge  professore 
a Bruxelles  ha  giù  instituite  molte 
osservazioni  microseopiche  sul  cer- 
vello malato,  le  quali  osservazioni 
unite  a quelle  fisiologiche  sulle  libre 
sensorie  e motrici , e sulle  fibre  gri- 
ge, o gaiiglionari  giù  cuminciaU:  dal 
ÌPontana,  e perfezionale  duirElierein- 
herg,  dui  Aulentin,  dal  Bumake  dal 
■Vluller  ingrandi.scono  i mezzi  di  tro- 
vamonto  delle  organiche  mutazioni 
sulle  (piali  si  elevano  le  malattie  dei 
nervi.  K il  .Mugendie,  sebbene  poco 
inclinato  n fivorire  raoaloniia  niiero- 
scopien  alemanna , confessa  però  di 
aver  notato  ne’  snoi  esami  inicroseo- 
pici  delle  diverse  |>arti  del  cervello, 
che  riasctuia  di  esse  aveva  uno  spe- 
ciale aggregamento  niolecolare.  Le 
ultime  analisi  chimiche  della  massa 
encelalica  hanno  discoperto  nICouerb 
due  sostanze  isomeriche  ( cefaìou  e 
fUeiicephol  ) che  possono  I una  nel- 
r ultra  trasformarsi  primitivameiUc, 
e le  varie  pro])orziuni  del  fosforo  nel- 
la medesima  polpa  nerv'osa,  c le  al- 
terazioni primitive  del  fluido  ence- 
fiilo-rachidiano  costituir  possono  og- 
g|  altrettanti  foodamenli  ammissibili 
di  pervertita  innenazlone. 

.ua  un  punto  congiuntivo  restava 
a_  trovarsi  tra  le  neurosi  e le  altera- 
zioni dei  processi  assimilativi,  onde 
Itt  essenziale  natura  di  quelle  non  ve- 
nisse in  teorica  come  non  lo  è in  fat- 
to contrastata  da  queste,  e vicever- 
sa. Le  ultime  ossei*vuzinni  sulla  strut- 
tura della  sostanza  grigia  dei  tesanti 
.nervei  hanno  disvelato  in  essa  molti 
caraUeri  che  la  rarvìcinaiio  a quelli 


del  sangne.  Dessa  è composta  quasi 
interamente  d’  una  massa  globniosa 
seconilo  Valentin , .Mailer  e Rainak. 
Uuest’ ultimo  micrografo  ha  trovato 
i grossi  globali  gan^ionari  molto  si- 
nuli  ai  globuli  del  sangue  della  rana. 
Kgli_  osserva  del  pari , che  le  lihre 
grigie  nelle  quali  non  si  incontra  mai 
sostanza  tubolosa,  hanno  una  super- 
lifie  che  presenta  qua  e là  delle  pic- 
cole granulazioni  analoghe  a (luelle 
che  si  veggono  sulle  piu.  sottili  ra- 
mificazioni dei  capillari.  K inoltre  in- 
contrastabile la  preponderanza  delle 
fibre  grigie  nel  sistema  ganglionare, 
dalle  quali  parte  in  forma  raggiante 
rinfluenza  nervosa  che  pre.siede  alle 
operazioni  delia  chimica  organica.  K 
incontrastabile  del  pari  che  da  que- 
sti ciu'atteri  si  allontana  affatto  la 
sostanza  bianca,  e del  cervello,  e dei 
tronchi  e rami  nervosi  motori,  o sen- 
siferi. Donde  è provato  che  il  siste- 
ma delie  libre  grigie  .sia  uiiello  dove 
mettono  capo  le  leggi  di  attinenza 
Ira  il  sangue  e il  principio  d’inner- 
vazione. E generalmente  si  osserva 
che  nelle  neurosi  che  hanno  sede 
nell’ asse  cerebro-spinale  è più  rara 
|a  pervertita  nutrizione,  che  non  ò 
in  quelle  che  hanno  sede  nel  siste- 
ma ganglionare.  Ed  ecco  l' alterno 
ricambiarsi  delle  eondizinni  di  Para- 
trofia  con  quelle  di  Paraeslesia  e vi- 
ceversa, rimanendo  sempre  somi- 
glianti le  forme,  o le  immagini  este- 
riori delle  malattie:  ricambio  che 
passa  attraverso  tpiel  punto  di  con- 
nessione tra  l’nnn  e l’ altro  de’ due 
grondi  sistemi  vitali , cioè  il  tessuto 
nervoso  grigio,  il  di  cui  predominio 
nel  sistema  ganglionare  misura  le  at- 
tinenze con  che  più , o meno  forte- 
mente fra  di  loro  sì  legano.  Aon  ab- 
biamo noi  tante  altre  malattie  nelle 
«luali  dopo  averle  riguardate  sotto 
diverse  condizioni  di  Paralrotia  sia- 
mo costretti  a riguardarle  sotto  quel- 
la di  una  pervertita  innervazione? 
Cosi  le  neurosi  dopo  averle  riguar- 
date sotto  tiUti  gli  aspetti  di  condi- 
zione inrimitiva , che  da  un  sempli- 
ce cambiamento  molecolare  che  non 
lasci  di  sè  traccia  visibile  nel  cada- 
vere può  giungere  sino  ad  ima  di- 
seernibfle  e eohipleia  inetainorfosi  <ii 
tessuto,  le  rignariliamo  ancora  sotto 
l’aspetto  iU  una  pervertila  assimila- 


sione.  E quinci , e quindi  possiamo 
per  Ini  modo  soinnieiite,  rimunendo 
stabili  le  forine,  differenzinre  e ujr- 
grup|inre  le  cagioni,  e stabilire  Tc 
corrispondenze  Icrapeiiliche.  I^n  ÌS'eii- 
rologin  odierna  pertanto  ci  presenta 
le  neurosi  esistenti  in  tre  inniiiere  ; 
i.  in  assoluta  dipendenza  da  una  ir- 
ritazione qualunque,  o da  vizmta  as- 
gimilazione  : 2.  in  semplice  attinenza 
con  questa  viziata  assimilazione:  3.  in 
modo  isolato  e primitivo , in  che  la 
viziata  assimilazione,  ove  esista,  non 
è che  un'  affezione  secondarla. 

IH. 

Quando  la  osservazione,  e la  espe- 
rienza, ossia  il  fondamento  empirico, 
e l' analitico  sono  ambedue  distesi  in 
un  campo  si  vasto  che  comprenda  il 
maggior  numero  di  fatti,  e di  elementi 
analitici  in  diesi  decompongono,  vale 
adire  sottoposti  alla  migliore  interpre- 
tazione che  lo  stalo  attuale  delle  scien- 
ze esigeva,  ciaseimo  nella  relazione 
di  causa  e di  elfetto,  resta  allora  alla 
Medicina  Clinica  «li  ricondursi  sopra  i 
sommi  generi  delle  malattie  che  la  Pa- 
tologia le  presenta,  e vedere  se  dessi 
reggono  al  |inrugone  «le*  molti  fatti  no- 
vellamente adunati,  e se  hisngni  per- 
tanto ampliarli,  o modificarii.  I quali 
fatti  o sono  nuovi  per  natura  loro,  o 
per  varietà  d"  interpretazione  tali  ap- 
pariscono. I primi  non  variano  gli  or- 
uiiiamenti  «fella  seienza_  in  quanto 
atten«lono  ancora  ultt;riori_osserv_azio- 
niper  cs.sereinegliochiariti.  Aegliallri 
è mestieri  considerare  T origine  della 
nuova  inteiprctazione.  O dessa  tende 
a sostenere  teoriche  i di  cui  principj 
sono  stati  generalmente  ricoimsciuU 
p«;r  falsi,  e alhira  non  ne  va  fatto 
nessiui  conto  ; o desso  venne  ingiun- 
ta |>er  necessita  dal  progresso  della 
scienza,  ed  in  allora  può  produrre 
due  elTetti  sull' ordinamento  «Ielle  nia- 
luttie;  4.  o meglio  chiarire  con  nuove 
specie  la  classificazione^  2.  o spingere 
più  oltre  per  gii  ant'ili  che  compon- 
gono la  catena  dei  fenomeni  la  base 
riguardata  come  essenziale  del  morbo. 
Ad  assicurarsi  jieri^  di  tali  v’ontaggì 
ottenuti  per  i nuovi  fatti  importa  il 
sapere  adoperare  il  terzo  fondamen- 
to della  Medicina  Clinica,  che  è l'in- 
duzione. E r oggetto  principale  di 


questo  largo  fondamento  è quello  di 
perfezionare  il  Metodo,  cioè  di  sta- 
liilire  il  criterio  del  nuiltiplo,  e de- 
terminare il  pi'incipio  di  connessione 
fra  causa  ed  effetto  nei  fatti  singoli, 
e i principj  di  connessione  fra  i di- 
versi gruppi  di  fatti  aceoiminati  dal 
critcno  del  multiplo  e colle  cause  e 
coi  sintomi  e colle  ti^rminazioni  cri- 
tiche spontanee  dello  stato  morboso. 
Il  che  m Clinica  si  esprime  per  noi 
co’  termini  di  connessione  elioiogica, 
fenomenologica  e t«.mpeutiea. 

Onde  perfezionare  il  criterio  del 
multiplo  non  si  può,  nè  si  d«>e  pro- 
ce«lere  vagamente  tra  le  esj>«*rienz«- 

0 stalistiene  o ttmapeutiche.  Il  crite- 
rio del  multiplo  ha  bisogno  di  tre 
sanzioni;  1.  di  quella  della  natura, 
2.  di  quella  del  passato,  3.  di  quella 
del  presente.  Trenta  reiimatismt  trat- 
tati coir  oppio,  ovvero  col  salasso, 
non  mi  valgono  quanto  uno  lasciato 
quasi  a sè  stesso,  e scioll«>si  sponta- 
neamente con  effusione  sudorifera; 
perchè  quando  sotto  la  medesima  cau- 
sa, e in  modo  epidemico  diffusa,  veg- 

un  centinaio  di  individui  nei  qua- 

1 non  immdo  l’oppio  ho  la  stessa 
critica  salutare  determinazione,  il  cri- 
terio è assicurato,  «*  non  teme  l’ urlo 
nè  dei  sistemi^  nè  dei  fatti  nuovi  e 
bizzarri.  11  principio  delle  coauessio- 
iii  eliologicne,  e terapeuticite  non 
può  pr«H-e«lere  sicuro  nemmeno  sul 
canone  della  costante  successione  «lei 
feiuuneni,  a meno  che  una  l«“gge  di 
natura  non  dimostri  che  intanto  quei 
fenomeni  si  succedono  in  «luanto  sono 
fra  di  loi’o  per  la  detta  legge  con- 
nessi. In  altro  modo  vagherebbe  anche 
esso  tra  le  eventunlitii,  e l’arbitrio 
delle  menti.  Di  fatto  sebbene  il  fen«>- 
meno  A sin  stato  seguito  dal  fenome- 
no B novuntanove  volte  per  cento , 
non  è pertanto  provato  rne  fra  di  lo- 
ro siavi  naturale  alleanza,  e neces- 
saria connessione.  E ad  assicurare 
una  tale  c«)nnessione  la  scienza  non 
ha  altro  principio  più  evidente,  e più 
sicuro  che  quello  «felle  crisi,  mentre 
per  queste  sono  rejteribili  le  le^i 
di  connessione  tra  i fenomeni  i più 
eminenti  sino  alle  cause  loro , an- 
corché resti  in  jparte  iiTcperibile  la 
serie  «li  alcuni  fenomeni  intenivedl. 

La  sanzione  del  passato  sono  i ti- 
pi endemici  ed  epidemici  di  una  data 
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malattia.  Trenta  dissenterie  spora- 
diche trattate  con  cura  antiflogistica 
non  valgono  a riporre  la  forma  dis- 
senterica fra  le  malattie  infiammato- 
rie; perchè  dove  la  dissenteria  è en- 
demica, e tutte  le  volte  che  fu  epi- 
demica non  si  mostro  nè  si  mostrò 
pieghevole  al  medesimo  trattamento 
esclusivo.  Lo  stesso  dicasi  della  feb- 
bre catarrale  epidemica,  del  sinoco 
tifoide  0 dotinenterico , della  j)ucr- 
perale,  e di  altrettali  morbi.  ,>essun 
clinico  può  decretare  eh’ essi  sono, 
e saranno  sempre  di  immutabile  na- 
tura, e sempre  curabili  di  tal  modo; 
perocché  staranno  contro  la  sua  nuo- 
va interpretazione  tante  epidemìe  di 
cotesle  me<lcsime  foime  di  morbi , 
in  che  per  la  varietà  delle  costitu- 
zioni , nelle  concanse  e dello  stesso 
passaggio  del  morbo  nella  sua  du- 
rata attraverso  varie  stagioni , i ca- 
ratteri patologici  assunsero  natura 
diversa,  e voUero  trattamento  tera- 
peutico corrispondente.  Ma  di  mezzo 
a questa  varietà  di  trattamenti  v’ha 
sempre  una  costante  osservazione 
presso  gli  storici  imparziali , che 
«quelli  riuscirono  più  proficui  che  più 
SI  confacevano  colle  spontanee  ter- 
minazioni del  morbo  nei  casi  più 
semplici.  L’appoggiare  adunque  il 
criterio  del  multiplo  alle  epidemie, 
onde  avere  la  sanzione  del  passato 
non  asTcbbe  che  un  valore  elinico 
parziale,  cui  se  ne  potrebbe  subito 
contrapporre  un  altrq  di  egual  peso, 
se  non  si  trascegliessero  giudiziosa- 
mente quelle  in  che  si  riconoscano 
le  connessioni  terapeutiche,  e la  san- 
zione della  natura.  ISell’  avvalorare 
inoltre  il  criterio  del  multiplo  colle 
storie  delle  epidemie  e delle  ende- 
mie, ossia  colla  sanzione  del  passa- 
to, io  vorrei  che  voi  avvertiste  di 
schivare  un  errore^  in  che  ho  veduto 
cadere  anche  uomini  di  castigatissi- 
ma ragione  clinica.  Onesto  errore 
consiste  nel  fermarsi  a prescegliere 
i tipi  i più  gravi,  dove  il  morbo  of- 
feriva , o minacciava  da  tutte  le  parti 
dissoluzione.  Io  intendo  debba  se- 
guirsi tiitt’ altra  via  se  si  vuol  tro- 
vare il  carattere  genuino  del  mor- 
bo; vale  a dire  ritirarsi  sulle  prime 
orme  stampate  dalla  epidemìa,  dove 
snesso  i suoi  caratteri  sono  più  sem- 
plici ; e quando  ciò  non  si  possa,  ri- 


correre al  tipo  endemico,  o spora- 
dico d^llo  stesso  morbo , e conside- 
rarlo nella  sua  forma  la  più  sempli- 
ce, e nelle  sue  connessioni  ctiologi- 
che  le  meno  complicale,  e nelle  sue 
più  aperte , e piu  uniformi  tenni- 
nazioni.  Così  una,  o più  epidemie 
possono  contenere  in  se  quel  nucleo 
originario  morboso  in  corrisponden- 
za con  le  nuove  interpretazioni  sca- 
turite dal  criterio  del  mnltìplo;  il 
qual  nucleo  non  lo  discoprirà  se  non 
chi  procede  dal  semplice  al  compo- 
sto , e resterà  sempre  nascoso,  o ca- 
gione d’ inganni  per  chi  desumesse 
come  sanzione  del  passato  un  tipo 
epidemico  giunto  al  massimo  grado 
di  sua  complicazione  e malignità. 

I fatti  sostenuti  dal  criterio  del 
multiplo  non  passano  a generalità 
patologiche  se  oltre  le  due  sanzioni 
mentovate  non  hanno  anche  quella 
del  presente.  L’  essere  in  armonìa 
collo  spirito  clinico  dominante  li 
raccomanda  sempre  favorevolmente. 
Inclina  esso  verso  le  malattie  dei 
fluidi  e le  nervose  affezipni.  Ma  ciò 
non  darebbe  loro  autorità , se  non 
fossero  sostenuti  da  tutto  il  rigore 
del  metodo  sperimentale.  Il  valore 
di  questo  metodo  è relativo  alle  co- 
gnizioni , ed  ai  mezzi  che  la  Clinica 
lui  in  sé  stessa  e più  copiosi  e più  eflì- 
caci , e che  hanno  insieme  (fon  essa  le 
scienze  au.siliarie  acquistato.  Una  si- 
stemazione di  malattie  può  aver  co- 
minciato in  un  tempo  come  conse- 
guenza d’uii  metodo  esperimenlale 
eseguito  con  tutto  il  rigore  baconia- 
110  ; ma  i progi'essi  della  scienza  aver 
dimostrato  in  seguito,  che  1‘ interpre- 
tazione data  allora  ai  resultamenti 
di  quelle  esperienze  era  falsa.  L’ana- 
tomia patologica,  r odierna  diagnosi 
clinica  c la  chimica  organica  hanno 
svelato,  e svelano  tutto  giorno  la 
inesattezza  di  quelle  inlerpretazioiii. 
La  neurologia  colla  scoperta  (Ielle 
azioni  reflesse  in  conseguenza  di  ir- 
ritamenti SII  i nervi  sensori  ci  dimo- 
stra, come  il  calcolo  sulle  cimentate 
azioni  dinamiche  di  certi  rimedi,  stan- 
do agli  effetti  che  questi  produce- 
vano sul  cosi  detto  eccitamento , e 
sull’ essere,  o non  essere  accompa- 
gnate da  azioni  cscretorie,  può  es- 
sere stato  quasi  sempre  inesatto . 
Quindi  è che  quella  sintesi  paiolo- 
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j;ica.  comunque  soslcnuUt  dn  un  me- 
todo csperimenUdo  , quale  jioteva 
a\ersi  in  quei  tempi,  non  ha  |)iù 
o};"i  ]>er  il  proffredire  delle  sperien- 
ze  medesùne  la  sanzione  dello  stato 
presente  della  seienza.  .Ma  quando 
pure  nuove  esperienze  tcrapeuliGhe, 
ealeolaiido  tutti  ^di  elementi  lìsiolo- 
}.'iei  e patologici  che  la  seienza  oggi 
riguarda  come  primitivi,  potessero 
vantare  la  sanzione  del  jiresente , 
esse  non  darebbero  al  criterio  del 
multiplo  che  un  valore  passeggierò, 
quando  gli  elTetli  delle  nuove  poten- 
ze mediciunenlose  cimentate  non  su- 
scitassei'o  azioni  nervose , o imita- 
nienti  nel  siuigue.  o processi  escre- 
torii simili  a iiuelli  di  che  la  natura 
si  vale  onde  risolvere  i viluppi  mor- 
bosi. E questo  vero  è confermato  dal 
sorgere  e cadere  ola*  fanno  tanti  ri- 
meiii  e tante  virtù  loro  che  si  di- 
cono pur  liglie  di  ecperienza,  delle 
quali  non  resta  mai  altro  che  quella 
virtù,  che  seppe  vestire  l' indole  di 
alcune  crisi  spontanee,  e eoadiuvar- 
le  o supplirle,  i confronti  di  una 
Statistica  comparativa  tra  simili  espe- 
rimenti iuio>i,  tradotti  in  metodi  te- 
rapeutici, sarebbero  un  mezzo  si- 
curo nercliè  l'uno  o l’altro  potesse- 
ro dal  criterio  del  multiplo  trarre 
una  maggiore  validità  clinica;  im- 
perocché, olu-e  alle  tante  cause  che 
possono  far  variare  simili  risulta- 
menti  indipondeiiteineiite  dalla  hontà 
di  un  metodo,  nessuna  stnti.sticn  del 
mondo  saprebhe  fare_  giammai  uno 
proporzionata  sottrazione  delle  forze 
naturali  che  cooperarono  alla  sana- 
zione del  morbo.  Oiulechè  le  stati- 
stiche comparalive  non  potranno  ac- 
crescere la  forza  del  criterio  del  mul- 
tiplo se  non  che  quando  la  maggior 
jiarte  dei  medici  adotti  un  metodo 
terapeutico  solamente  vfilto  a coa- 
diuvare o a dirigere  i movimenti  e 
i processi  spontanei  della  natura.  E 
allora  che  in  ciò  le  scuole  cliniche 
tutte  convenissero,  il  miglior  meto- 
do sarebbe  trovato,  e le  statistiche 
comparative  tonicrebbero  inutilL  11 
criterio  del  multiplo  che  somministra 
luce  alla  determinazione  e guarenti- 
^'ia  de’  sommi  generi  delle  malattie 
e espresso  da  questa  formula — Tnn- 
le  malattie  prodotte  da  tali  cagioni, 
ininiaginule  ibi  tali  forme,  si  risol- 


vettero con  tali  maniere  di  crisi,  che 
imitale  dall’  urte , questa  |)olè  coo- 
perare con  (luelle  ad  accrescere  il 
numero  delle  guarigioni  Unite  volte 
per  cento.  — 

La  perfezione  adunque  del  criterio 
del  multiplo,  e del  principio  d<dle  con- 
nessioni cliniche  sta  unicamente  in 
uno  seanihio  di  guarentigie  che  fra 
di  loro  esista.  Imperocché  se  l'afTuiità 
fisiologica  determina  il  principio  di 
connessione  tra  causa  ed  elfetto  nei 
fatti  singoli,  il  criterio  del  multiplo 

10  guarentisce  nei  tipi  endemici , ed 
e|ii(lt‘inici,  cioè  in  grandi  masse  di 
individui  sotto  una  medesima  causa, 
colle  inedesiiuc  forme,  e colle  mede- 
sime maniere  di  terminazione.  E se 
gli  ulti  spontaiiei  della  natura  che 
determinano  le  crisi  sono  in  corri- 
spoiidenzu  col  pertiirhumento  della 
funzione  che  trovasi  in  adinità  fisio- 
logica colle  cause  ellicienli  del  morbo, 
e se  la  terapia  non  è che  una  ripe- 
tizione ai'Linciale  di  cotesti  atti  me- 
desimi, lo  stesso  princìpio  che  con- 
nette caii.sa.  sintomi  e cura  nei  fatti 
singmii,  stabilisce  del  pari  la  eoimes- 
sione  eliologica,  e terapeutica  nei  fat- 
ti accomunati  in  sommi  generi  dal 
criterio  del  multiplo. 

Giunta  a uiieslo  termine  la  ìllodi- 
cina  Clinica  la  mercè  del  terzo  suo 
fondamento  iiulallivo,  si  ricongiun- 
ge alla  sua  base  empirica  degli  alti 
sponlnnei  della  natura,  e trova  in  essi 

11  modo  di  garantire  le  sue  operazio- 
ni sintetiche,  e gli  stessi  resultainenti 
della  analisi  sperimentale.  E per  il 
criterio  del  multiplo  che  le  scaturisce 
dai  tipi  patologici  delle  endemie,  e 
delle  epidemie  coeve,  coi  primi  passi 
(iella  scienza,  e (Tonde  sorsero  le  pri- 
me, e più  utili  statistiche  dei  fatti  in 
grandi  (inudri  nosologici  somiglianti, 
per  istniiiKre  le  prime  nonne  cura- 
tive imitatrici  delle  tendenze  saluta- 
ri della  natura,  la  .Medicina  Clinica 
offre  Taddentellato  su  cui  si  connette 
Tedifizio  della  3Iedicinn  Civih?,  la 
qiiale  secondo  noi  partir  dee  dalle  ca- 

f ioni,  e dalla  promagsi  de' morbi  eii- 
(‘luìci  ed  qiìcieinici.  Il  dare  un  totale 
aspetto  filosofico  alla  scienza,  e con- 
vertirla in  Sapienza  medica,  spetta, 
conio  altrove  dimustrumino,  alla  iMe- 
dicina^  Civile.  La  .Medicina  (.'Unirà 
non  si  occupa  che  d|  una  filosofia  ri- 
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stretta  ai  principj  delle  connessioni 
tra  <rli  clementi  discernibili  dei  fatti, 
e qui  hanno  principio  e termine  le 
sue  operazioni  sintetiche  ed  indutti- 
ve. !Nulladiineno  i di  lei  foiiduinenti 
fin  qui  esniniiiiiti  si  estendono,  come 
voi  vedete,  sopra  un  larphissimo  pia- 
no; nè  uno  puh  essere  coltivato  a 
preferenza,  obliando  l’altro.  Senza 
comprenderli  insieme  non  è mai  co- 
stituita la  scienza  clinica.  Però  voi 
sapete  che  sopra  non  molti  canoni 
clinici  di  primo  ordine  si  aggirano 
quasiché  sempre  le  nostre  investiga- 
zioni, dopoché  solleviamo  il  capo  dal- 
l’attento esame  degli  organi  ulfetti , 
ed  estendiamo  la  nostra  osservazio- 
ne su  tutto  il  complesso  dellamalattia. 
L’alterata  crasi  del  sangue;  la  per- 
vertila innervazione;  i feiioiiieni  di 
alterazione  di  forma  nel  movimento 
vitale;!  fenomeni  di  congestione;  la 
somma  dei  poteri  superstiti  fisiologici. 
Voi  vedete  quasiché  sempre  partile 
di  qua  le  interpretazioni  putologicne, 
e i terapeutici  consigli:  e nessun  al- 
tro problema  clinico  tanto  spesso  in- 
tromettersi in  esse  quanto  quello 
della  coesistenza,  e del  valore  del- 
r elemento  nenoso  nelle  malattie 
del  sangue,  e dell'elemento  del  san- 
gue nelle  inalaUie  dei  nervi.  Coesi- 
stenza che  .«e  non  é dimostrala  dalle 
cagioni  note,  come  complicazione 
attendibile  iieirandaniento  della  ma- 
lattia, facile  è il  lederla  assumere 
una  patologica  importanza  allo  av- 
vicinarsi dei  periodi  critici  di  essa* 
quindi  il  bisogno  terapeutico  non  in- 
frequente di  secondare,  o coadiuva- 


re i nervi  ad  una  azione  mediatrice 
dei  processi  risolutivi  dello  stalo 
morboso.  Sono  infine  le  terminazioni 
spontanee  delle  malattie,  che  lo  stu- 
dio dei_  classici  e la  nostra  osserva- 
zione ci  hn_  appreso , quelle  donde 
desumiaino  il  più  sovente  le  terapeu- 
tiche indicazioni,  e la  parte  speri- 
mentale che  le  sostiene  é quasi  sem- 
pre quella  delle  azioni  elettive  dei 
rimedi.  Di  modo  che  la  prima  base 
fondiimeiitale  della  nostra  terapeuti- 
ca non  é che  la  imitazione  di  que' 
modi  spontanei  con  che  la  natura 
tende  o ad  eliininarc  materie  mor- 
bose, o a prosciogliere  morbosi  pro- 
cessi. Onesto  principio  assai  di  rado 
ci  abbandona;  anche  nei  morbi  i 
meno  a noi  conosciuti  sorge  talvol- 
ta come  unica  face  delle  cliniche 
operazioni.  E per  esso  soltanto  che 
noi  possiamo  apprezzare  quanto  i 
nostri  Padri  ci  lasciarono  di  prezioso 
intorno  alla  retta  iiianiora  di  trattare 
le  malattie;  è per  esso,  e in  esso 
soltanto  che  la  Storia  dell'  arte  può 
fissare  un  punto  di  connessione  fra 
il  passato,  il  presente  e Tavvenire. 
Datemi  adunque  che  io  vi  porga  que- 
sta guida  come  sicura  all’  arte  vo- 
stra ; guida  che  sostenuta  oggi  dalla 
ragione  clinica,  c non  più  dal  solo 
empirismo,  ha  assunto  tutta  la  di- 
gnità ili  un  principio  scientifico.  Del 
quale  nulla  > i saru  mai  di  più  vero, 
finché  sarà  pure  verissimo,  che  in 
lìledieinu  tra  il  comi.scere  e I'ope- 
RARE  non  avvi  altra  maestra  che  la 
medicatrice  ìvatiRa. 
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8 I- 

Definizione  e sco/x)  della  storia. 

li»  siortn  della  inedicìnn  è la  sto> 
ria  del  proce*lin\ento  dell’  idea  della 
salute  Ira  pii  uomini , e dei  modi 
diversi  coi  quali  venne  dai  sapienti 
convertita  cotesta  idea  in  una  scienza, 
e tradotta  in  un’arte:  è hi  storia 
delle  vicende  di  questa  scienza  ope- 
rativa secondo  la  coltura  e la  libertà 
della  rapioiie , e le  occasioni  e le 
puide  della  esperienza:  è la  storia 
in  fine  delle  attinenze  che  questa 
scienza  della  salute  umana  ha  mani- 
festato colle  religioni,  colle  filosofie, 
colle  leggi  morali  e civili  dei  popoli. 

La  storia  della  medicina  imo  es- 
sere esposta  in  diversi  modi,  tutti 
più  0 meno  plausibili,  ma  non  tutti 
egualmente  utili  ; imperocché  il  suo 
scopo  deve  esser  indirizzato  non 
alla  sola  erudizione,  ma  a preparare 
tale  educazione  della  mente,  la  mi- 
gliore che  sia  possibile  alla  filosofia 
sperimentale.  Dec,pertanto  costituire 
una  porte  essenziale  della  scienza 
medesima,  un  ordinamento  di  essa 
conducevole  a comprenderla,  rischia- 
rarla e giustificarla  nella  sua  inte- 
rezza e nelle  sue  connessioni  colle 
altre  scienze  naturali  e filosofiche. 
Come  la  fisiologia  conduce  alla  dot- 
trina della  vita  fisica,  così  la  storia, 
quasi  fisiologia  del  pensiero  appli- 
cato alla  soluzione  del  grande  pro- 
blema di  conservare  la  salute  e re- 
stituirla ^rduta,  conduce  alla  dot- 
trina della  vita  intellettuale  della 
scienza.  Si  ; la  scienza  ha  una  vita. 


c questa  vita  è nella  storia.  Desso 
è un  tutt’insieme  colla  scienza:  la 
scienza  è chiusa  in  essa^  come  essa 
conchìude  la  scie.nza.  Ld  ambedue 
si  risolvono  in  un  concetto  filosofico 
estremo , il  quale  nel  mentre  che 
garantisce  dinanzi  alla  società  una 
scienza  altamente  pensata,  e con- 
dotta dalla  più  nonilo  e conscien- 
ziosa  sapienza  umana  al  suo  fine  ; 
dimostra  eziandio  lo  stato  di  con- 
vergenza dei  pensieri  di  tutte  le  età 
a questo  fine  medesimo , non  par- 
ziale né  dislegato , siccome  è costu- 
me, da  tutti  i periodi  di  convergenza 
del  passato;  ma  legato  con  questi, 
e conseguenza  continua  di  questi. 

I materiali  della  storia  sono  i fatti 
ed  i concetti , e gli  uni , e gli  idtri 
ora  premessi,  ora  dedotti.  Imperoc- 
ché la  storia  ci  mostra , che  come 
non  sempre  fu  errore  l’ idea  pre- 
messa al  fatto,  cosi  il  fatto  premesso 
aH'idea  non  condusse  sempre  a vf- 
rità.  iVè  di  tutti  i fatti  indistinta- 
mente tien  conto  la  storia  ; chè  do- 
vendo essa  comprendere  insieme  il 
fatto,  e il  concetto,  presceglie  quello 
in  che  la  mente  ha  saputo  imprimere 
un  carattere  di  maggior  grandezza, 
e utilità.  E di  vero  i fatti  in  sé 
stessi  non  sono  che  una  sementa,  la 
quale  sparsa  nel  terreno  fecondo  della 
mente  deve  ivi  germogliare,  fiorire, 
e fruttificare.  Immaginate , che  co- 
testo terreno  non  sia  ben  preparato, 
nè  fertile,  o troppo,  o poco  sustan- 
zievole,  i semi  vi  si  corromperanno, 
e non  daranno  alcun  frutto  alia 
scienza.  D’onde  s’intende  perchè  ad 
onta  delle  migliaia  infinite  di  fatti 
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clìL’  sono  stati,  e che  sono  sotto  gli 
occhi  (li  tanti  osservatori,  le  iinbai)> 
di^'ioni  alla  scienza  sono  state  , e 
sono  tuttavia  al  loro  confronto  po- 
verissime: il  che  non  avvem-bbe  se 
la  natura  come  ci  è larga  di  fatti, 
cosi  ci  fosse  di  buoni  ingegni  per 
comprenderli  altrelttuito  generosa. 
1,0  scienza  , dicemmo  , si  alimenta 
dei  frutti  che  le  nienti  eavano  dai 
fatti  : talora  acerbi,  selvaggi,  talora 
gentili  e squisiti  , perchè  innestali 
did  genio  dei  coltivatori.  Sicchi'  nella 
storia  non  figurano  che  gli  agi-icol- 
tori  industriósi  di  cotesta  sementa, 
e (lei  semplici  spigolatoci  essa  non 
parla.  linperocclu>  il  suo  vero  scopo 
e di  considerare  le  espre.ssioni  gene- 
rali dei  fatti  alle  (inali  i sapienti 
hanno  inteso  ridurli:  c premlendo 
ueili , e queste  dagli  individui , e 
ai  tempi,  ne  trova  la  scienza  rela- 
tiva a questi  ultimi:  e giunta  a coin- 
preiidere  non  Pultiina  generalità  pos- 
sibile della  scienza  , ma  quella  che 
fu  possibile  agli  uomini  di  darle  sino 
alla  nostra  età,  determina  (juest 'ulti- 
ma, ne  dichiara  i caratteri,  le  con- 
nessioni col  passato , le  speranze 
neH’ai  venire,  e fissa  insieme  i gradi 
di  distanza,  che  la  dividono  ancora 
dal  suo  perfezionamento.  Sicché  la 
storia  è la  espressione  del  valore  ul- 
timo, che  ha  acquistalo  la  scienza, 
non  istantaneo,  nè  accidentale,  nk 
perituro,  come  sarebbe  per  un  si- 
stema nuovo  immaginato  ; ma  va- 
lore gradatamente  acquistato,  e ac- 
cresciutosi complessivamente  nella 
successione  dei  tempi.  Proposto  per 
tal  modo  alla  nostra  istoria  colesto 
fine,  desso  si  converte  naturalmente 
in  un  vomfimdia  filosofico  delle  sto- 
rie estesissime  , e monumentali , 
che  n^li  ultimi  tempi  ebbe  la  scien- 
za. IVelle  quali  in  mezzo  ad  una 
immensa  erudizione , il  procedi- 
mento del  principio  ridtore  della 
scienza  me(ie8Ìma  per  tutto  il  cor- 
so dei  tempi  storici,  e le  sue  fasi , 
eie  sue  ecclissi , e le_  sue  sempre 
più  vittoriose,  e splendide  riappari- 
zioni  , è indi-scernibile  , o affatto 
obliato  o smarrito.  Ad  ogni  dot- 
trina , o sistema  che  ti  esp,jngono, 
aprono  e chiudono  una  nuova  sto- 
ria della  medicina  j e questa  appa- 
risce in  frantumi,  nei  quali  la  verità 


isolata  non  vale  a nascondere  T er- 
rore. Tu  trovi  iiisomnia,  ora  sparsi 
alla  rinfusa  . ora  con  qualche  ordi- 
nata disposizione  sopra  un  vasto 
terreno  i molti  rami  del  grande  al- 
hero  della  scienza  ; ma  non  trovi  il 
tronco  principale  per  adaltarveli  ad 
uno  ad  uno,  e poscia  ricomporlo  e 
rii^zarlo,  ed  offerirlo  nella  sua  eretta 
e maestosa  fonna.  e nella  sua  unità 
agli  studiosi  della  iialuru. 

S li- 

> 

Delle  origini  della  medicina. 

Se  noi  ci  rappresentiamo  1’  idea 
del  bene  as.soluto,  come  punto  dal 
quale  divergono  in  triidiee  raggio  i 
tre  elementi  destinati  ad  effettuarlo 
nel  mondo,  troveremo  primo  i’  ele- 
mento inorale,  in  mezzo  l'eleniento 
civile,  dall'altro  lato  l' elemento  sa- 
nitario. K sotto  il  |irimo  come  mezzi 
al  suo  coiiseguiniciito  troveremo  le 
religioni,  le  legislazioni,  le  filosofie: 
sotto  il  secondo  i diritti,  i poteri 
civili,  i commerci,  le  industrie:  sotto 
il  terzo  le  scienze  tutte  naturali 
riunite  nel  titolo  generico  di  medi- 
cina. Ma  quella  i(lea  del  bene  asso- 
luto fu  una  emanazione  della  vo- 
lontà divina,  la  quale  presuppone 
altrettante  missioni  obbligatorie  tras- 
messe alla  umanità,  quante  ne  erano 
indi. spensabili  alla  conseri  azione  del- 
l'ordine  monile  e fisico  del  mondo. 
Ora  se  a conservare  rordine  morale 
e civile  , vi  volle  una  missione  su- 
prema imperativa  , d'  onde  ebbero 
origine  i (loveri,  e i diritti  sociali, 
e l'ordinamento  primario  dei  popoli  ; 
altrettanto  importò  per  la  preserva- 
zione, e ordinamento  della  salute 
loro.  Imperocch('-  l’ nomo  pose  I» 
salute  come  uno  dei  primi  beni  tra 
il  cielo  c la  terra,  e l'associò  alla 
agricoltura,  alte  leggi,  alla  civiltà, 
alla  religione. 

lo  so  pur  troppo,  che  la  storia  è 
solita  a rimontare  niristinto  dell’uo- 
mo per  trovare  le  origini  della  scien- 
za. Ma  l' istinto  mutato  in  affetto, 
in  amore  del  liene , non  può  dir  al- 
tro neH'uomo  malato,  che  soccorretemi. 
Talché  non  può  essere  che  una  oc- 
casione all’ninto  dell’  arte  esistente 
fuori  di  lui,  e non  l’origine  dell’arte 
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■flessa.  La  medicina  non  nacque  nel  gli  uomini  e le  nazioni  : per  essa  la 
inalato,  itè  dal  suo  istinto;  ma  nacque  medicina  esiste  anche  dove,  e quando 
neiruoino  sano,  nella  coscienza  di  non  furono  medici.  E da  esso,  e non 
lui  di  una  missione  superiore  a soc-  da  altra  origine  discesero  per  opera 
correre  il  proprio  simile,  e fu  un  della  ragione,  e della  espei'ienza  i 
imperativo  uiridutn  al  sentimento  di  primi  dogmi  della  dottrina  delle  ma- 
carità,  in  Online  al  principio  di  so-  lattie,  e dei  riinedii. 
cialilà  nelle  umane  creature.  Onde  Venne  adunque  in  origine  da  Dio 
l'uomo  sano  Illuminato  da  una  tra-  alle  umane  creature  la  missione  ob- 
dizione  igienica  In  compose  col  do-  bligatoria  di  soccoiTcrsi  l'un  Tnltro 
vere,  e la  pose  come  guida  della  .sua  nelle  infermità,  raccomandata  al  sen- 
intellìgenza  , e come'  impulso  alla  timento  della  carità  loro.  L’  idea 
sua  operosità:  ed  osservando,  e for-  della  salute  si  elevò  per  tanto  ad 
mando  analogie,  e induzioni,  e prò-  una  importanza  religiosa  piT  la  ori- 
vn/ido.  e riprovando  costituì  a grado  «fine,  ad  una  importanza  civile  per 
a grado  la  scienza  coll’annesso  carat-  la  necessità  di  procunire  il  benes- 
tere  di  operativa,  caritatevole,  ed  sere  fisico  alla  sociale  convivenza, 
eminentemente  sociale.  Per  i bruti  La  assunsero  i primi  legislatori,  e 
biislò  una  medicina  istintiva,  perchè  sjicerdoti,  i quali,  come  le  leggi  mo- 
non  socievoli  non  si  aiutano  nelle  in-  raii  e civili , cosi  i sommi  capi  dcl- 
fennità  fra  di  loro;  ma  per  gli  uomini  le  leggi  sanitarie  raccolsero  e cu- 
socievolissimi  una  scienza , che  tra-  stodironn,  c sotto  forma  di  juiliblicu 
mezza  un  diritto  e uu  dovere,  non  Igiene  la  fecero  servire  alla  prospe- 
potevn  mai  essere  istintiva;  perchè  rità  dei  luoghi,  e delle  genti  a loro 
il  bastare  a sè  stesso  escluderebbe  sottomesse.  E questa  fu  scienza  ru- 
de! p.iri  il  dovere  di  soccorrere,  e dimentnle  trovata  dalla  ragione  di 
il  diritto  di  essere  soccorso.  quei  primi  sapienti,  attorno  alla  quale 

L’ istinto  ascendendo  confina  con  poi  si  aggirarono  i primi  filosofi  stu- 
l'amore  dei  bene;  ma  a farlo  prò-  diando  sulla  natura  dell'uomo,  e cer- 
diittore  di  una  scienza  converrebbe  cando  i fondamenti  di  una  fisiologia 
poterlo  trasfomiare  nella  ragione:  primitiva,  intantochè  sorgeva  appena 
e la  ragione  posta  tra  Din  e lo  istinto  la  medicina  delle  speciali  malattie 
non  esita  nella  scelta.  L'istinto  di-  degl’individui.  La  amile,  continuando 
scendenilo  è la  forza  attiva  consci^  sempre  l'opera  della  ragione,  derivò 
vatrice  della  natui'a  organica,  e con-  poscia  direttamente  dai  canoni  sta- 
fina  con  le  forze  tendenti  all’ armo-  Diliti  sulla  salubrità  e insolubrità  delle 
nia  della  natura  universale.  E in  cose  naturali.  E innanzi  che  la  espe- 
qiicsto  stato  gli  è appunto  il  prò-  rienza  avesse  trovato  le  medicine,  la 
blema  die  si  propone  a risolvere  la  ragione  aveva  ricavato  dall’  igiene  il 
scienza,  ma  non  e la  scienza:  come  ivgime  dietetico  da  apprestarsi  nelle 
la  struttura  del  corpo  umano  è il  malattie,  e dalla  Dieta  cominciò  sem- 
prnbleina  che  si  propone  Panato-  pre  la  tcrnpcutiea  di  tutti  i medici 
min,  ma  non  è la  scienza  anatn-  antichi, 
mica.  Gli  storici  cercano  un’  ori- 
gine della  medicina,  ne’  primi  ri-  § III. 

medi!  apprestati  alle  malattie.  Ma 

l'origine  della  scienza  della  salute  Delle  forme  prbnHìoe  astunie  dalla  medi- 
rimonta  più  in  alto,  e fu  dapprima,  cina. 
se  vuoisi,  una  tradizione  igienica,  e 

allindi  lutto  un  lavoro  di  ragione  La  medicina  prima  che  nel  corso 
di  esperienza  intorno  ni  preservare  del  tempo  assumesse  la  sua  intera 
le  prime  tribù  conviventi  dalle  ca-  forma  scientifica,  altre  ne  ebbe  che 
gioni  delle  infermità.  0*i^8ta  medi-  diremo  prescicntiflche , ossia  ante- 
cina  primitiva  o igienica  fu  la  radice  rìori  al  suo  stato  di  scienza  comple- 
principale  del  grand’  nlliero  della  ta.  Queste  sono  In  forma  mltira , In 
scienza  : nel  corso  del  tempi  storici  forma  ieratica,  la  forma  demotica.  Ve- 
essa  stabilisce  il  procedimento  con-  ramente  entro  ni  tempii  diretti  dalla 
tinuo  della  scienza  della  salute  fra | iuteliigenza  dei  sacerdoti,  e sotto 
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alle  tende  militari  delle  prime  tribù 
jtucrrierc  si  congiunsero  da  prima 
insieme  il  prodigio,  il  mito,  e Tos- 
servazione  dei  primi  fenomeni  della 
natura.  Quindi  per  quest’ ultima  di- 
rei (junsi  incubazione  o fecondazione 
del  germe  didla  scienza,  che  nacque 
in  cotesti  collegi  sacerdotali , e per- 
ciiè  i dociunenti  della  storia  che  par- 
lino di  medicùia  ])ruticata,  e contem- 
plata dagli  uomini , i più  remoti  ed 
autentici  che  noi  possediamo,  si  ri- 
feriscono alla  medicina  jeratica , e 
alla  chirurgia  militare,  noi  attribui- 
remo a queste  rincominciomento  del- 
la storia  di  nostra  arte. 

La  medicina  parlò  da  principio  al- 
la felle  dei  popoli  ; parlo  in  seguito 
alla  loro  intelligenza.  Il  prodigioquin- 
di  vi  apparve  subito  consociato  al 
mito;  ma  desso  non  può  fare  piu'te 
della  storia  di  una  scienza  di  natu- 
rali fenomeni.  Lonsiderato  come  un 
ùitto,  essendo  di  sua  qualità  supe- 
riore ad  ogni  potenza  umana  esclude 
qualimque  sia  intervento  di  natura, 
o di  arte  ; considerato  come  creden- 
za è un  avvenimento  morale,  che  non 
spetta  a noi  il  ricordaf;lo. 

Il  Mito  invece  può  da  qualche  lato 
intromettersi  plausibilmente  nella  sto- 
ria della  medicina,  in  quanto  si  ri- 
ferisce alla  pubblica  igiene.  Due  spe- 
cie di  miti  miHlici  si  incontrano.  Il 
mito  patologico  , come  la  Dea  Angc- 
rona,  la  Dea  Febbre , ed  altri  con- 
simili , non  furono  che  deilìcazioni 
dettale  dalla  paura,  u dalla  ricono- 
scenza, o dallo  stupore.  Il  mito  igie- 
nico fu  iinece  lu  deiiìcazione  simbo- 
lica della  legge,  secondo  il  fine  della 
sanità  pubblica,  onde  assumesse  au- 
torità e imperativo  supremo.  IVelle 
costituzioni  antichissime  di  tutti  i 
popoli  esiste  un  fatto,  che  può  es- 
sere la  chiave  jier  la  interpretazione 
di  quei  miti  che  come  igienici  sono 
legati  con  coleste  costituzioni,  e di- 
vengono tradizioni  storiche  impor- 
tanti. 11  fatto  a cui  io  alludo,  è che 
tutte  le  genti  antiebe,  come  già  no- 
tarono Platone  e Aristotile,  e come 
hu  ripetuto  oggi  anche  l'Hegel , nel 
costituirsi  in  società  favoreggiarono 
lo  stato  u preferenza  dello  individuo. 
Onde  la  medicina  presso  cotesti  po- 
poli antichissimi  dovette  incomin- 
ciare piuttosto  come  medicina  dello 


32 

stato,  o igiene  pubblica , anzi  cbè 
come  medicina  privata,  o individua- 
le; e mentre  questa  sorgeva  appena, 
quella  esisteva  al  di  fuori,  faceva 
parte  integrale  della  legislazione,  ed 
era  il  primo  vanto,  la  prima  uiaiii- 
festazione  della  sapienza  del  legisla- 
tore. Ora  questa  considerazione  spor- 
ge una  luce  interpretativa  sui  miti 
medici,  e insegna  che  la  storia  della 
medicina  può  trovare  in  alcuni  di 
essi  i documenti  di  una  medicina 
igienica  remotissima , prima  madre 
alla  .stessa  medicina  curativa  dei  mor- 
bi. K veramente  ricercati  india  loro 
origine  pura  orientale , d’onde  li 
pre.sero  i Greci , i miti  medici  non 
SODO  che  igienici.  E questi  soli  im- 
porterebbero alla  storia  ; mentre  i 
miti  patologici  non  hanno  p<!r  essa 
vernn  significato  importante.  Ani  ri- 
corderemo il  solo  mito  d' Asclepio, 
primissimo  nell’  arte  nostra.  Il  suo 
cai'atlere  origiiimdo  igienico  è dimo- 
strato iieirimniagine  simbolica  del 
carro  di  Triltolemo.  La  Dea  di  Eieusi 
era  Cerere;  era  pregata  u dare  la 
salute  regina  della  vita,  e la  ricchez- 
za. Da  lei  0 da  .lasio  nell’  isola  di 
Creta,  nel  campo  della  sementa  arato 
tre  volte , sorgeva  Plutone  ossia  la 
ricchezza,  e da  quel  campo  anche  il  se- 
mi iialore  Triltolemo.  L'olla vo  gior- 
no degli  Eleusini  era  giorno  sacrò  al- 
la salute,  e l’olluvo  Esculupio  Esmuii 
educato  da  Ermes  , era  mi  salvadore 
per  di  cui  mezzo  Cerere  diventava 
Iside  adulare , ossia  Igia , o Igieu. 
Asclepio  era  figurato  nel  serpente  , 
il  quale , secoiiuo  Creutzer , era  in 
pan  tempo  serpente  della  salute  o 
Agutodemonc,  e serpente  della  terra 
simbolo  della  ngricolturu. 

_ Ond'ecco  come  il  confusissimo  pe- 
riodo mitico  della  storia  antica  della 
medicina,  sceverato  dulie  molte  dei- 
licaziuiii  piUologiche  die  non  dicono 
nulla,  e solo  traseelto  , e contem- 
plato nel  suo  carattere  igienico,  pre- 
.seiita  una  connessione  colla  forma  po- 
litica, connine  a tulli  i [lopoli  più 
antichi , e la  medicina  ci  apparisce 
cosi  compagna  indivisibile  del  primi 
ordinamenti  sociali. 

Sotto  il  titolo  di  forma  jeratica 
della  medicina,  intendesi  quella  che 
dettero  ad  es.sa  le  caste  sacerdotali 
in  tutto  l'Oriente, -che  fu  professata 
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dai  Leviti  dopo  In  {^ndc  cmigra- 
■ione  Molaica  dairEnitlo^  che  fu  pa- 
rimente custodita  e uilTusa  dai  Gre- 
ci , da^li  Ktruschi  e dai  Koniani  su- 
eerdoti  ne’  teinpj  consecrali  aSera- 
pide  e ad  Escufupio^  dopo  le  grandi 
emigrazioni  dall’  Oriente  dei  pojioli 
Italo-Greci.  Colesti  sacerdoti  uirono 
i primi  che  ne’  loro  sacri  delubri 
avvertirono  la  limitazione  e differen- 
za del  Prodigio,  dalle  guarigioni  che 
aTrenivano  per  una  forza  spontanea 
della  stessa  natura,  e avvertirono,  e 
studiarono  insieme  alle  leggi  prime 
di  questa  forza,  ed  ni  casi  in  che  essii 
si  mostrava  inefficace,  e alla  neces- 
sità dell’  aiuto  deli’  arte.  In  colesti 
tempj  le  prime  ossenazioni  si  rac- 
colsero per  norma . o istruzione  del- 
la casta  e de^li  iniziati , e costitui- 
rono raccolte  e scritte,  nltrettanli  : 
archivi!  di  fatti  patologici  come  pri- 
mo fondamento  della  scienza.  I tempj 
convertiti  poscia  in  Giimasii  di  sa- 
nitaria inorale  e civile  pedagogia,  per 
opera  di  Pittagorn^  vi  si  introdus- 
sero ad  insegnare  i filosofi,  siccome 
avvenne  in  Atene  : ed  i medesimi 

a'  Asclepiadei  presero  il  nome  di 
e,  e da  quella  di  Coo  esciva 
quel  grande  lppocrate,che  raccoglien- 
do dalla  forma  jcratica  e dalhi  de- 
motica il  vero  ed  il  buono,  c depu- 
rando e runa  e l'altra  dal  prodigio, 
dal  favoloso  e dal  falso,  costituì  la 
medicina  nella  sua  vera  ionna  scien- 
tifica. 

Mentre  la  casta  sacerdotale  riuni- 
va in  se  la  parte  sacraj  e la  igienica 
legislativa  uella  medicina,  ed  aveva 
posto  mente  ai  fenomeni  dalla  forza 
spontanea  curatrice  di  alcuni  morbi, 
ed  alcune  malattie  endemiche  cuta- 
nee l' avevano  obbligata  a stabilire 
un  punto  di  passaggio  tra  la  medi- 
cina interna  del  loro  santuario  e 
dello  stato,  c la  medicina  esterna  po- 
polare , e dell’  individuo  ; e mentre 
tutto  ciò  si  operava  tra  la  fede  , il 
raziocinio  e la  osservazione,  sorge- 
va al  lato  di  questa  scienza  prelimi- 
nare la  forma  demolit  a , o popolare 
esterna  della  imdioina  ; e sorgeva 
negli  accampamenti  delle  Tribù  guer- 
riere dove  la  ehinirgia  faceva  di  se 
le  prime  prove,  e dentro  alle  città, 
dove  era  in  uso  di  esporre  i malati 
nelle  pubbliche  vie,  onde  i sani  pas- 
Pucc.  Voi.  I. 


sando,  c osservandoli  prestassero  lo- 
ro aiuto,  e indicassero  qualche  rime- 
dio. Questa  medicina  nacque  del  tut- 
to einpiilca,  ed  associatasi  alla  chi- 
rurgia si  mantenne,  c si  dilatò  in 
mezzo  alle  genti,  sebbene  sus.sislesse 
ancora  la  forma  ieratica  nc'  chiostri 
dei  sacerdoti  gelosamente  custodita. 
Ma  come  medicina  individuale,  c non 
dello  stato  fu  tollerata  in  (h  ìente, 
senza  godere  della  dignità  delle  al- 
tre. Se  non  che  l’ assennata^  Grecia 
comprese  che  alia  chirurgia  bi.so- 
gnava  egualmente  concedere  una  ori- 
gine saera,  e inventò  il  mito  di  Chi- 
rone,  che  volle  anzi  maestro  di  Escii- 
lapio;  considerando  che  la  guerra, 
dove  lo  stato  predomina  sull'indivi- 
duo, è un  elemento  primo  di  con- 
servazione di  quello  e il  medicare, 
e sanare  le  ferite  dei  valorosi  con- 
dottieri di  eserciti,  gli  è più  un  sod- 
disfare al  bisogno  generale  dello  sta- 
to, che  a quello  di  un  individuo.  Fu 
la  Chirurgia  adunque  il  palladio  sot- 
to al  quale  si  riparò  la  forma  demo- 
tica della  medicina,  e fu  dessa  che 
al  raziocinio  c alla  osservazione  del- 
la medicina  templare,  preparò  l’ap- 
poggio della  esperienza  e dell’  urte. 
Essa  procedette  dalla  cura  indivi- 
duale ed  esterna  verso  la  medici- 
na j eretica  o dello  stato,  che  rappre- 
sentava la  parte  razionale  di  una 
scienza  futura;  intaiitochè  la  forma 
jeraticu  col  mezzo  del  raziocinio  scen- 
deva dai  dogmi  igienici  allo  stabilire 
il  regime  alimentare , e la  dieta  delle 
malattie  individuali , e presentava 
alla  chirurgia  il  fatto  osservato  nella 
natura  de  processi  spontanei  di  sa- 
nazione, onde  anch’essa  il  convertis- 
se in  principio  razionale  e scientifi- 
co del  meccanismo  dell’  arte. 

La  chirurgia  ebbe  dunque  una  conr 
nessione  colla  forma  jeratica  nelle 
tende  militari  ; perocché  i primi  con- 
dottieri dei  popoli  furono  o sacer- 
doti, o guerrieri,  o Fimo  e l’altro 
insieme  : 1'  ebbe  per  la  conservazio- 
ne igienica  degli  eserciti  clic  erano 
la  tribù  stessa  della  città  trasporta- 
ta negli  accainpaincnti  : 1’  ebbe  per 
la  Ostetricia,  anche  ((uesta  di  ester- 
na e remotissima  origine,  essendo 
stato  sempre  tra  le  prime  cure  dei 
legislatori  il  provvedere  al  nasci- 
mento c alla  sanità  della  prole. 

3 


34 


Pertanto  la  medicina  che  gli  isto- 
rici chiamano  esotica,  e la  cura  dei 
malati  alle  loro  abitazioni,  che  fan- 
no incominciare  dalla  dispersione  dei 
Pitta^orici  e quindi  molto  posterio- 
re a^li  istituti  ieratici,  fu  in  tutto 
r Oriente,  e nella  Grecia,  e in  Roma 
antica,  sempre  rontem/mranea  alla  me- 
dicina iiitema  delle  caste  sacerdotali, 
e comprese  nella  sua  forma  demotiai 
o encuruiU  i medici  tutti  popolari,  i 
ciiìrurglii,  g^i  ostetrici,  i rizzotoini, 
farmaconoli,  periodeuti,  quali  tro- 
vatori, Iwbricatorì  e spacciatori  di 
rimedii,  o medici  decantati  per  ispe- 
ciali  malattie  e chirui’giche  opera- 
zioni. 

§ IT. 

Dei  tipi  storici  principali. 

f,a  storia  imjwne  ia  esposizione 
rappresentativa  dei  fatti  e nel  movi- 
mento delle  idee  in  mezzo  ad  essi. 
E questa  ia  tradizione  storica  dei 
secoli  ; la  storia  la  svolge,  la  coordi- 
na ; ina  non  può  nè  moclificarla  nè 
trasfonnarla.  Però  in  cotesta  esterna 
accidentalità  di  ciò  che  nasce  e di 
ciò  che  tramonta  nel  corso  del  tem- 
po, v’ha  una  .serie  di  fatti  eminen- 
ti, e di  concetti  loro  congiunti,  che 
lo  storico  deve  saper  conoscere^  e 
designare  come  altrettanti  periodi 
dello  svolgimento  del  pensiero  scien- 
tifico in  ordine  al  fine  supremo  del- 
la scienza  stessa.  La  stona  è essen- 
zialmente sintetica  e compendiatri- 
ce,  e nei  fatti  che  costituiscono  il 
suo  fondamento  empirico  essa  non 
contempla  in  genere  che  la  natura, 
sia  interna  dell’uomo,  sia  esterna 
del  mondo.  Ora  in  questa  natura  in 
che  il  Creatore  ha  impresso  una  ten- 
denza all’ordine,  alr armonia,  de- 
viando le  forze  dalla  mutua  rispon- 
denza fra  loro  ed  elTcttiiandosi  il  dis- 
ordine , l’ ingegno  umano  procaccia 
di  ristabilire  quella  tendenza  coi 
mezzi  di  sua  invenzione,  e che  sono 
in  suo  potere.  Ma  questi  mezzi  non 
sottentrano  nè  interi , nè  immediati 
a quella  tendenza  ; perchè  nuesta  non 
cessa  mai,  nè  l’uomo  saprenbe  rifarla 
ove  una  volta  cessasse.  Sicché  cotesta 
tendenza  a mantenere,  e ricuperare 
r ordine  perduto  è una  forza  perma- 


nente ed  essenziale  a tutta  la  natu- 
ra. Le  prime  contemplazioni  furono 
attorno  a questa  forza,  e la  scienza 
si  iniziò  per  esse  sistemando  come 
meriio  poteva  le  cognizioni  e i mez- 
zi dell’  arie,  subordinata  di  necessi- 
tà in  que’  priinordii  alla  potenza  di 
essa  natura.  .Ma  l’arte,  e la  scienza 
arricchita  in  seguito  di  più  mezzi, 
e di  più  esperienze,  e tentativi  pro- 
sperosi, civbbe  ia  sfera  del  suo  in- 
tervento, sino  ad  elevarsi  come  è 
consueto  delle  invenzioni  umane, 
dominatrice,  e sostitutrice  della  pro- 
pria ragione  e volontà  a qmdla  for- 
za di  natura.  Fintantoché  disingan- 
nata del  preteso  assoluto  potere  del- 
l’arte,  e costretta  a riconoscere  di 
nuovo  una  forza  naturale  coopera- 
trice,  sistemò  se  stessa  la  scienza  in 
una  riconciliazione  fra  la  natura  e 
r arte.  Fra  la  natura  e 1’  arte  tra- 
mezzando la  ragione,  il  movimento 
delle  idee  costitutive  della  scienza 
ha  seguito  lo  stesso  tenore  ; perchè 
nel  primo  periodo  la  ragione  si  è 
sottomessa  troppo  servilmente  alla 
autocrazia  della  natura  : nel  secon- 
do si  è emancipata,  e non  avendo 
limitazione  nè  regola  alcuna,  è an- 
data aberrando  tra  il  vero  e l’errore 
senza  distinguere  nè  l’ uno,  nè  l’ al- 
tro ; nel  terzo  ha  riconosciuto  i suoi 
limili,  e si  è collocata  tra  il  domi- 
nio della  n.itura,  e quello  dell’arte 
conciliandoli  insieme,  e riconnetten- 
do .sè  stessa  alle  tradizioni  antiche. 
Ora  la  vicenda  continua  di  questo 
corso  e ricorso  nella  storia  della  me- 
dicina, sembrerebbe  doverla  sotto- 
porre a un  fatalismo,  al  di  là  del 
quale  le  fosse  da  inevitabile  necessi- 
tà interdetto  di  progi-edire.  !Ma  a chi 
ben  considera  le  diverse  riconcilia- 
zioni tra  la  natura  e l'arte  avvenu- 
te nella  scienza,  troverà  che  queste 
segnano  sempre  un  ingrandimento 
si  negli  studii  della  natiira  che  nei 
poteri  dell’arte,  c che  la  riconcilia- 
zione è sempre  più  filosofica,  e più 
prossima  nir  ultimo  fine  della  scien- 
za millesima.  In  ventitré  secoli  di 
cotesti  grandi  e solenni  periodi  di 
riconcilinzione,  se  ne  contano  appe- 
na quattro,  opoco  più,  senza  il  pe- 
riodo che  oggi  corre,  il  quale  tende 
evidentemente  aneh’  esso  alla  mede- 
sima rieoaciltazionc,  comicttendosi 
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cnn  tutto  il  passato.  Sarà  questa  Tiil- 
tima?  e quante  altre  ancora  ne  do- 
rranno seguire,  precedute,  e provo- 
cate da  sistemi  nuovi  e sempre  più 
poderosi,  che  si  tireranno  dietro  la 
gran  mole  della  scienza  ? certo  è che 
questa  non  si  aiTesterà,  finché  non 
^bia  raggiunto  il  suo  fine  ultimo, 
che  è di  elevar  T arte  alla  maggior 
potenza  possibile,  e la  cognizione 
delle  leggi  di  natura  alla  maggior 
perfezione  possibile,  onde  fra  loro 
requipollenza  e l’armonia  sieno  sla- 
bili, e non  periture.  E i medici  mi 
concederanno  che  alla  natura  col- 
r arte  non  si  sopperisce  inai  intera- 
mente, e che  con  la  natura  bisogna 
sempre  venire  a patti,  e ch’ella  vuol 
sempre  illeso  il  suo  dominio,  anche 
quando  chiede  dall’  arte  il  più  pron- 
to e il  più  efllcace  aiuto.  D’onde 
procede  che  l’ ultima  preordinato  ri- 
spondenza dei  mezzi  al  fine  nella 
scienza  nostra,  non  assumerà  ncll’av- 
venire  altra  forma,  che  quella  d’uno 
stabile  e perfetta  riconciliazione  tra 
la  natura  e l’arte  ; e con  questa  verrà 
compita  la  missione  della  medicina. 

La  storia  considerata  nel  suo  mo- 
vimento complessivo  esteriore,  ossia 
dinanzi , e ili  mezzo  alla  serie  na- 
turale de’fatti  eh’  ella  ci  presenta,  ci 
conduce  eziandio  ad  una  partizione 
tipico  di  sé  medesima,  dal  periodo 
in  che  la  scienza  si  costituì  sino  ad 
oggi.  Le  partizioni  cronologiche 
consuete  alle  storie  tutte,  comunque 
inevitabili,  non  hanno,  nè  possono 
avere  verun  significato  unitivo,  o 
scientifico.  Le  partizioni  per  teorie, 
ne  hanno  uno  qualunque  siasi;  ma 
hanno  il  difetto  di  non  esser  mai 
paitizioni  che  ritornino  al  tutto; 
giacché  sono  costrette  a rincomin- 
ciare sempre  da  capo,  e distrugge- 
re il  passato  e l’ avvenire.  Per  lo 
contrario  la  partizione  più  utile  è 
quella  per  epoche  che  presentino  un 
tifio  scientifico  tale,  che  ogni  epoca  ti- 
pica contenga  in  se  un  concatena- 
mento con  l’anteriore  e colla  po- 
steriore; di  maniera  che  non  rap- 
presenti che  un  risalto  di  tutto  in- 
sieme un  movimento,  che  procede  al 
suo  fine.  Quindi  in  tre  principali 
epoche  o tipi  si  offre  partita  la  sto- 
na della  medicina  considerata  come 
scienza. 


1.  Epoca  del  predominio  illimita* 
to  della  natura  sull’arte. 

2.  Epoca  del  predominio  illimita* 
to  deir  arte  sulla  natura. 

3.  Epoca  della  riconciliazione  fra' 
le  leggi  di  naturo,  e i poteri  del- 
l’arte. 

Questa  divisione  però  non  scinde 
la  storia  immobilmente  in  tre  epo- 
che, nè  si  lega  immobilmente  ad  un 
periodo  di  tempo.  Essa  è tolta  da 
noi  come  una  tricotomia  mobile  e 
progressiva , che  va  via  via  rinno- 
vando sé  stessa  nel  procedimento 
della  scienza,  presentandosi  sempre 
in  più  larga  sfera,  e racchiudendo 
per  consegiiejiza  nel  suo  avanzamen- 
to la  promessa  dell’avvenire;  cioè 
di  quella  riconciliazione  che  sarà  si- 
stema completo  per  sé  stessa,  e che 
escluderà  la  possibilità  e la  necessi- 
tà di  ogni  altro  sistema  successivo, 
come  quella  che  raggiungerà  la  per- 
fetta rispondenza  de-  mezzi  al  fine, 
in  ordine  alle  leggi  di  natura  e alla 
estrema  potenza  dell’  arte  umana. 

La  nostra  partizione  è uno  conse- 
guenza, una  deduzione  dei  fatti  ri- 
masti al  loro  posto,  e contemplati 
nel  loro  naturale  e collettivo  proce- 
dimento isterico  : e (piando  essi  non 
ce  la  olfriranno  chiara  e dimostra- 
bile, noi  non  la  accetteremo;  volgen- 
doci invece  allora  olle  epoche  inter- 
mediarie, nelle  quali  benché  oinotono 
e transitorio , è pure  spesso  grande 
e fruttifero  il  movimento  della  scien- 
za. Perocché  in  questo  talvolta  la 
ragione  e l’ arte  per  opera  di  molti 
escono  dai  cancelli  del  sistema,  e li- 
beramente dilatano  i loro  studi!  col- 
laterali, e la  prima  fonna  sintetica 
immaturamente  data  all’arte  svani- 
sce , e sottentra  la  forma  analitica. 
Per  la  quale  i particolari  avanzano 
e slargano  il  campo,  c preparano  una 
nuova  restaurazione.  Considerevole 
sopra  modo  è anche  il  triplice  ca- 
rattere che  assumono  queste  epoche 
intermedie,  quasi  languida  ombra 
della  tricotomia  primitiva;  giacché 
alcune  rimangono  in  gran  parte  con- 
giunte all’epoca  tipica  preceduta  , al- 
tre si  piacciono  di  rimanere  isolate 
e sconnesse,  altre  finalmente  prepa- 
rano , o accennano  con  alcuni  felici 
concepimenti  e sperimenti  l’epoca  ti- 
pica avvenire.  É vero  che  quando 
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tDCcede  questo  nuovo  convergere 
dell»  scienza  sopra  sè  stessa,  e un  iu> 
pegno  privilegiato  e forte  vi  si  pone 
alla  testa,  tutti  i lavori  dHI’ epoca 
intermedia  convergono  insieme  ver- 
so il  nuovo  centro  di  attrazione,  e 
i particolari  e le  analisi  servono  di 
scabelloal  nuovo  trono  della  sintesi. 
Ala  la  storia  spettatrice  del  n1o^'i- 
mento  ideale  e dei  fatti  che  l’hanno 
accoio|Nignutn , e intenta  a rappre- 
sentare (edelmente  il  corso  intero 
della  vita  della  scienza,  non  allon- 
tanerà mai  lo  sgunnlo  dalle  epoche 
inteniicdie,  sempre  più  o meno  fe- 
conde di  quei  genni,  che  poi  ebbero 
nelle  successive  epoche  tipiche  il 
loro  completo  svolgimento. 

Oltre  (li  che  nelle  epoche  int(?nne- 
die  lo  storico  ritrovo  come  un  pia- 
nerottolo nella  lunga  e penosa  scala 
che  deve  ascendere  ; e quel  momen- 
taneo riposo  gli  vale  per  osservare 
lo  stato  e randamento  delle  scienze 
ausiliarie,  e inter|»etra,  e comprende 
di  legifieri  le  imperfezioni'  e le  la- 
cune (leirepoca  deemluta,  fosse  stata 
pur  anche  di  riconciliazione.  E frut- 
to pure  delle  epoche  che  tramezzano 
i sistemi  coercentì , (■  rondare  con- 
siderando gli  stuilii  osservativi  e 
sjicriinentali  in  altrettanti  cicli,  per 
quanti  direttamente  o indirxdtamen- 
te,  cioè  presi  dalla  natura  umana  o 
dalla  natura  esteriore,  si  riferiscono 
al  carattere  predominante  assunto  in 
quel  dato  tempo  dalla  scienza.  J/u- 
nilà  vien  posta  come  problema  irre- 
solubile dagli  empirici  e dagli  scel- 
tici ••  e spesso  si  vede  che  il  princi- 
pio fVindamentale  della'forza  attiva,  o 
l’altro  principio  strategico  dello  for- 
za passiva,  o della  materia  causa  di 
forza,  rinascono  per  cITetlo  di  tiit- 
l’altrì  stndj  che  per  quelli  in  istrello 
senso  della  medicina.  Nel  disciogli- 
mento  dell’uiiilà  sistematica  gli  stu- 
dj  coHolerali  esercitano  più  libera- 
mente la_  loro  influenza  sui  nostri:  e 
gli  stessi  studj  siieciali  dell’umano 
organismo , o delle  sue  armonie  fi- 
siologiche, 0 dei  disordini  morbosi,  o 
dei  fenomeni  riparatori,  tollerati  e 
promossi  perchè  slegati  dall’unità 
sistematica,  all’insaputa  dell’empi- 
rico e dello  scettico,  e quasi  a dis- 
petto delle  sue  barriere,  preparano 
nuovi  elementi  a una  (btura  siste- 
mazione scieiilifica 


S V. 

La  Teoria  dei  Tipi  Storici  contierte 
la  Filosofia  della  Storia  della  iledicina. 

l)o)>o  che  la  storia  nel  suo  corso 
naturale  ed  esterno  di  bitti  e con- 
cetti , ha  designato , quasi  come  in 
una  mappa  geografica  si  coiilrasse- 
gimno  gl^iniperù,  i tipi  storici  pri- 
mitivi; il  elle  eonchiiule  siiitelica- 
mente  la  sua  rappresentanza  mate- 
riale esteriore  ; per  essere  filosofica, 
o meglio  per  iniziarsi  ad  alcuna  fi- 
lo.sofia  di  sè  stessa , deve  csiiiniiiarc 
nel  suo  interno  la  rifiessioiie  obict- 
tiva di  cotesti  Tipi  e dedurne  la  ra- 
gione 0 il  carattere  ultimo  in  ordine 
alla  realtà  della  scienza.  Cosi  assunto 
il  concetto  filosofico  di  se  medesima, 
ritorna  all’esteriore  con  ima  forma 
unitiva,  jier  la  quale  penetra  e si 
combina  colle  espressioni  fiiiuli  di 
tutte  le  altre  scienze  preparatorie 
di  quella  massima  partecipazione  del 
bene  assoluto,  al  quale  l'universo  è 
stato  ordinato. 

li’  ondeggiamento  complessivo  e 
continuo  dei  tipi  storici  mentovati 
forma  il  campo  della  filosofia  della 
storia;  avvegnaché  su  cotesto  fon- 
damento inisló  di  fatti  e pensieri  che 
da  tre  luti  nel  suo  corso  si  volge, 
1.”  alla  idea  della  natura,  ossia  al 
cai'altcre  della  causalità  : 2.“  nll'idca 
dell’arte,  ossia  al  carattere  dato  olle 
potenze  che  s’ impiegano  per  man- 
tenere o restituire  lo  stato  sano  : 
3.“  al  metodo,  ossia  alla  cognizione 
e all'ordinamento  di  attinenza  tra 
le  cause  e gli  eOètti.  Oneste  tre  pri- 
malità  etie  lormano  astrattumente  la 
scienza^  servendo  di  guida  agli  esa- 
mi ed  ai  ravvicinamenti  storici,  altro 
non  sono  in  sostanza  che  la  Filo- 
sofia della  storia  della  medicina. 

Nello  studio  della  natura  organica 
la  causalità  ultima  cui  sale  la  ra- 
gione per  determinare  una  teoria 
della  vita  e quindi  di.sccndendo  in- 
formarne la  scienza,  è in  vita  stessa, 
ossia  quella  forza,  quel  principio 
donde  i fenomeni  traggono  l’origine 
e ia  qualità  loro.  La  teoria  della 
vita  è dunque  nella  storia  il  con- 
trassegno filosofico  della  teoria  data 
alla  medicina.  La  filosofia  della  sto- 
ria non  dee  sulameiile  designarla. 
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ma  nserle  altnnio  con  latta  lu  au-  della  esperienza  costituiscono  il  me> 
sterità  della  critica,  onde  dimostrare  lodo.  E questi  tre  metodi  imprimono 
quale  delle  molte  maniere  per_  de-  del  pari  duccordo  coH'idea  determi- 
terminarne  il  concetto,  usate  dai  sa-  nata  delia  vita,  o più  spesso  dipen- 
picnti,  in  ordine  ai  tempi, _ a(^  ’inge-  denti  da  cmella,  caratteri  diversi  alla 
pni  e alle  passioni  loro,  sia  piu  con-  scienza.  Nella  quale  la  dottrina  delle 
durevole  al  fine  ultimo  della  scienza,  cause,  troppo  ancora  slegata  da  quel- 
L’ idea  dell’arte  sta  nel  carattere  la  degli  elietti , mantiene  immature 
dato  alla  potenza  che  s'impiega  per  ed  incerte  tutte  le  patologie,  liiipe- 
correggere  o vincere  l’alterazione  rocche  la  valutazione  diversa  o più 
morbosa.  Dal  modo  di  concepire  la  o meno  larga  di  queste  cagioni , la 
vita  dipende  per  Io  più  il  concetto  loro  rìspondenza  |>iii  o meno  certa 
delle  proprietà  caratteristiche  delle  con  gli  elTetti,  la  più  o meno  giusta 
potenze  medicamentose.  Le  quali  situazione  presa  dalla  mente  per  tro- 
proprietà  debbono  insieme  combi-  varia  e determinarla , danno , sce- 
nnrsi  colla  esperienza  degli  effetti  mano,  o tolgono  affatto  alla  scienza 
di  tali  potenze  suU'uoino  sano  e ma-  quegli  attribuiti  di  universalità  e di 
iato,  e col  principio  attivo  della  vita,  avanzamento,  che  più  debbono  rav- 
Senza  questa  tnpiice  rispondenza  vicinarla  alla  sua  perfezione.  La  fi- 
la proprietà  non  è assegnata  eden-  iosofia  delia  storia  occupandosi  del 
tificamente.  Imperocché  nel  criterio  metodo , e scuoprendo  i vizi  di  si- 
della  Indicazione,  o soperchiaiite  o tuazioiie  presi  e ripresi  dagli  intcl- 
di  Tetti vo  ne  risulta  il  valore  asse-  letti  nelle  ricerche,  vede  la  distanza 
gnato  alla  potenza , quando  egual-  che  ancor  lontana  la  scienza  da  un 
mente  pecca  ne’ due  estremi  iMdea  completo  e universale  sistema  di  cou- 
della  vita , vale  a dire  qnando  am-  nessioni  tra  cause  ed  efictti.  Pertanto 
mette  illimitata  la  attività  interna  essa  dimanda,  che  il  metodo  sia  com- 
curatrice,  e quando  la  nega  affatto,  posto  tra  le  connessioni  reali  dei  fe- 
fn  un  sistema  conciliativo  tra  la  na-  iiomeni,  e i modelli  o tipi  di  atti- 
tura  e Torte,  la  terapeutica  ha  in-  nenza  esistenti  nell' intelletto  ; im- 
nniizi  a se  discoperta  la  via  di  com-  perocché  il  vincolo  necessario  dei 
parazione  tra  T esperimento  sull’ a-  ratti  della  natura  c la  determinazione 
zione  delle  potenze  o già  stabilito  di  una  legge,  altro  non  esprimono, 
c accettato  dal  consenso  pratico,  o che  ii  riscliiarameuto  dato  a quel 
da  tentarsi  di  nuovo,  o come  nuovo,  modelli  inleilettuali  la  mercé  di  siif- 
c quelle  azioni  della  forza  altivii  ficieiiti  osservazioni  ed  esperienze, 
della  vita  che  operano  da  sole,  o deb-  e il  perfetto  combaciare  di  essi  col 
bono  cooperare  insieme.  Le  due  ca-  lavoro  e col  resultamento  esperi- 
legurie  d!  effetti  ricercati  e cono-  mentale  : dimanda  che  il  metodo  si 
sciuti  imprimono  il  carattere  scien-  estenda  a tutti  gli  elementi  causali, 
tifico  alla  indicazione  : e la  filosofia  dagli  esteriori  alle  alterazioni  iii- 
della  stona  contemplando  la  iinper-  terne  o delle  parti  o degli  umori,  e 
fezione  di  quelle  dottrine  che  non  si  fu  considerare  come  incominciate  ap- 
sono  poste  tra  queste  due  guide , pena  sieno  le  indagini  intorno  ai  se- 
contempla  insieme  e determina  come  minii  morbosi  contenuti  nell’  atmo- 
non  vi  sia  altro  modo  per  far  prò-  sfera,  negli  alimenti,  nelle  bevande, 
cedere  la  scienza  connessa  con  le  nel  mondo  esteriore;  semini!  ignoti 
leggi  di  natura , e per  far  avanzar  finora  nella  loro  quantità  e qualità, 
r arte  a nuovi  e trutliferi  trova-  nel  loro  modo  e via  d’ introdursi 
menti.  ^ nell’ organismo , nelle  più  costanti 

Il  principio  di  causaiitii,  e Teltro  alterazioni  che  vi  determinano,  se 
della  legge  intellettuale  di  attinenza  vi  rimangono  immutati  o si  combi- 
tra.  le  cause  e gli  effetti,  ammesso  o nino  e si  modifichino,  se  e per  quali 
contrastato,  o surrogato  dal  crite-  vie  mutati  o immutati  vengano  espul- 
rio  scettico  delle  successioni  ; o fi-  si,  e in  quali  casi  nelle  crilietu  espui- 
nalmenle  un’assioma  medio,  che  ci-  sioni  rimangano  discernibili  come  i 
menti  eoi  predicali  subiettivi  della  fattori  originarli  dello  stato  morbo- 
ragione  i tentativi  e i risultamenti  so:  dimanda  che  T applicazione  dei 
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mezzi  fisico-chimici  c microscopici 
ohe  oggi  possiede  a dovizia  lo  scien- 
za,- e che  con  tanto  fusto  va  prati- 
cando attorno  alle  alterazioni  interne 
delle  viscere  e degli  umori,  proceda 
di  conserva  colle  indagini  fisiche 
chimiche  e microscopiche  dell’atmo- 
sfera, degli  alimenti  c delle  bevande, 
edi  altri  fisici  agenti  del  mondo  este- 
riore, coi  quali  l'iunana  vita  è con- 
tinuamente in  contatto  e in  combi- 
nazione: dimanda  infine  che  si  ap- 
partino le  prime  indagini  come  an- 
cor bisognevoli  del  cimento  compa- 
rativo con  le  seconde , e invece  di 
fabbricarvi  sopra  immature  nosolo- 
gie e piretologie , le  quali  spinte 
jMire  alle  ultime  passioni  del  imleolo, 
non  condurrebbero  inai  ad  alcuna 
legge  di  generai  convenzione;  si 
o^iiriti , finché  tra  le  une  e le  altre 
indagini  non  venga  fuori  completa  e 
ferma  quella  catenazioiic  e attinenza 
tra  cause  esteriori  etl  effetti  inte- 
riori che  é indispensabile  a stabilire 
la  perfettM  cognizione  di  un  morbo. 
Kelle  epoche  conciliative  il  metodo 
conducevole  alle  attinenze  tra  le  cau- 
se esteriori  e gli  efictli  interni  si  è 
manifestato  prima  come  imo  schele- 
tro, ina  con  torma  completa  : cotesto 
scheletro  è andato  via  incarnandosi 
in  proporzione  dei  mezzi  anatomici 
fisici  c chimici  di  che  si  è arricchita 
la  scienza  : spella  ai  contemporanei 
di  ridurlo  a incamagione  perfetta; 
ad  essi  che  di  lavori  e di  mezzi  sono 
oggi  maggiormente  provveduti. 

Se  adunque  una  Filosofìa  della 
storia  della  medicina  è possibile,  den- 
sa altro  non  è che  la  teorìa  degli 
archetipi  che  si  presentano  come  le 
più  eiiiinenti  generalità  nel  natura- 
le procedimento  della  scienza  mede- 
sima. 

§ VI. 


La  Fiìosofla  ridia  storia  riconosce  se  stesso 
l>er  la  vera  filosofia,  della  scienza. 

Le  scienze  metafìsiche  e le  scien- 
ze naturali  hanno  un  punto  di  par- 
tenza fra  loro  diviso  ; qiicHe  muo- 
vono dall’  io  dello  spirito  ; queste 
muovono  dalla  virtù  attiva  di  una  vi- 
ta universale  diffusa  nella  natura. 
L’io  dello  spirito,  tendente  od  acqui- 


stare la  conscienza  di  se  medesimo 
si  espande  sul  corpo  cui  è congiun- 
to, e riconosce  una  dualità  : si  espan- 
de sulla  natura  esteriore  che  lo  cir- 
conda e riconosce  la  sua  triade.  Que- 
sta triade  primitiva,  svolpimeuto  e 
ricomposizione  insieme  dell’unità, 
«lupo  avere  costituito  la  certezza  del- 
Tesistenza  è subito  atto  a farsi  spec- 
chio della  triade  suprema  creatrice, 
e connettere  insieme  1’  ente  creato- 
re coll’ esistente.  E in  cotesto  primo 
svolgimento  della  unità  intellettuale 
sono  contenute  in  germe,  come  pri- 
lualita  inerenti  alla  sua  natura,  l’idea 
dì  causalità,  c il  principio  di  con- 
nessione tra  causa  ed  enetto,  donde 
debbono  procedere  in  seguito  l’ or- 
dine e le  leggi  tutte  della  ragione. 
La  vita  della  natura  è più  al  di  sot- 
to di  colesla  prima  unità  intellet- 
tuale ; dessa  è nel  multiplo,  c questo 
si  diffonde  per  via  analìtica  sulla 
inoltiludiue  immensa  dei  fenomeni 
naturali , aggruppandoli  in  alcune 
leggi  discoverle  e questa  imiulzaii- 
do  verso  la  sua  sintesi  estrema,  che 
è quella  triade  dove  si  trova  in  con- 
nessione coir  ultimo  punto  di  disce- 
sa delle  scienze  metafisiche. 

Donde  pivicedette  che  tutte  le  fi- 
losofie speculative  esercitarono  una 
influenza  sullo  scienze  naturali;  e 
la  medicina  ebbe  a risentire  più  del- 
le altre  il  danno  dellerrore  in  che 
spesso  caduta,  provando  il  bisogno 
di  una  filosofia,  di  farsi  dominare  e 
costituirsi  ancella  delle  metafisiche 
circolanti  : errore  che  l’Iia  talvolta 
epstretla  a dichiarare , la  filosofia 
essere  il  serpe  venefico  della  medi- 
cina. Per  la  stessa  ragione  quando 
i trovatori  della  vera  filosofia  delle 
scienze  fisiche  e naturali  stabiliro- 
no il  punto  di  partenza  e il  mate- 
matico procedere  della  filosofia  spe- 
rimentale, ì metafisici  abbandonaro- 
no la  loro  giusta  posizione,  e disce- 
sero con  questi  a confondere  insie- 
me: le  ragioni  de’  due  inondi,  l’ in- 
tellettuale ed  il  fisico  ; e fu  allora 
che  la  metafisica  divenne  ancella  del- 
la filosofia  sperimentale,  e si  pre- 
sentarono sul  teatro  delia  sapienza 
umana,  coi  loro  mille  e funesti  pa- 
rado.ssi  i sensualisti,  i materialisti, 
e gli  scettici.  £ fu  primenti  allora, 
che  fatta  questa  inoslruosa  mesco- 
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lanza  delle  due  filosofie,  la  medicina 
disconobbe  Io  propria,  e si  fe'doini- 
nare  _ anch’  esso , siccome  a"  nostri 
tempi  è avvenuto,  dui  sensualismo: 
e il  materiale  accozzamento  degli 
organi,  e In  accidentale  successione 
dcTenomeni  furono  sostituiti  al  prin- 
cipio fondamentale  dell'utthità  della 
vita,  al  principio  di  causalità  e di 
connessione  tra  cause  ed  effetti. 
Fintantoché  la  filosofia  speculativa 
essendosi  di  nuovo  ricollocala  al  suo 
posto  , anche  la  sperimentale  si  è 
41  (frettata  dì  sbarazzarsi  dal  fatale 
miscuglio  : e benché  si  trovasse  già 
tra  gli  atomi,  e i processi,  e le  me- 
tamorfosi sostituite  nir  idea  archeti- 
pa  d’  una  forza  attiva,  ha  ripreso 
questa  come  suo  punto  di  partenza;, 
considerando  che  rutomo  e nulla  se 
non  é concepito  come  un  centro  di 
forze,  e che  i processi  e le  metainor-. 
Tosi  non  sono  che  groppi  di  forze 
cooperanti  ad  un  fine. 

La  filosofia  sperimentale  ebbe  ne- 
gli antichi  tempi,  applicata  da  Ip- 
pocrate  alla  medicina  la  sua  indi- 
pendenza dalle  filosofie  speculative, 
c insieme  la  sua  connessione  con 
queste  nel  numero  pittagorico.  Re- 
staurata da  Galileo  c da  Bacone  si 
conservò  del  pari  indipendente,  e 
mantenne  la  sua  connessione  mercé 
il  concetto  della  forza  viva  dei  cor- 
pi. Dopo  i guasti  recati  ad  essa  dai 
sensualisli  e dagli  sceltici,  restaura- 
ta e ingrandita  di  nuovo  a’  nostri 
tempi  da  un  Faraday  nella  fisica,  da 
un  Liebig  nella  chimica,  da  un  Uum- 
boldt  nella  storia  della  contempla- 
zione fisica  del  mondo,  riprende  il 
suo  punto  di  partenza  delle  forze 
meccaniche,  fisiche,  chimiche  e vitali, 
e in  queste  trova  di  nuovo  le  sue 
connessioni  coll’estremo  punto  di 
discesa  delle  filosofie  speculative  da 
un  lato,  e dall’  altro  coll’intera  vita 
della  natura. 

Ciò  che  é limite  alla  filosofia  spe- 
culativa, vale  a dire  una  fona  che 
non  è più  anima  ragionevole,  è prin- 
cìpio alla  filosofia  sperimentale  pro- 
na della  medicina.  Ma  la  filosofìa 

enché  comprenda  in  se  il  metodo, 
non  è però  il  metodo.  Questo  jiro- 
cedc  dalla  esperienza  alla  induzione, 
e la  induzione  somministra  le  gene- 
ralità, dalle  quali  comincia  e in  mez- 


zo alle  quali  s'  aggira  la  filosofia 
d’ogni  scienza  della  natura. 

ÌNon  più  iniinedesimale  ma  distin- 
te queste  due  filosofie,  mentre  a vi- 
cenda si  confortano  la  metafisica 
della  realtà  sperimentale,  e la  fisica 
delle  leggi  razionali,  si  pi'cservano 
egualmente  a vicenua  la  prima  dal 
materialismo,  dall' idealismo  la  se- 
conda. 

%\ll. 

La  Filosofia  della  storia  della  medicina 
giustifica  la  scienza  dinanzi  alta  società. 

Bisogna  intendersi  fra  noi  medici 
e il  mondo:  cosa  può  aspettarsi  da 
noi  : cosa  noi  ci  proponiamo  di  fare 
c cosa  pos.siaino  fare.  F questo  cosa 
possiamo  fare  in  parte  si  deduce  dal 
passato,  in  parte  dal  presente;  e 
giunti  a questo  punto  ci  si  offre  il 
problema,  se  coi  mezzi  che  restano 
potremo  in  avvenire  fare  di  più:  se 
siamo  da  iitlimo  fermati  ancne  noi 
da  un  principio  limitativo,  che  nel 
mentre  lascia  libero  il  progresso  ai 
mezzi  collaterali,  esso  nmane  prin- 
cipio fisso  immutabile , attorno  al 
quale  s'  aggira  il  movimento  delia 
scienza  : e se  questo  principio  fisso 
è qualche  cosa  di  somigliante  a quel- 
li che  limitano  egualmente  le  scien- 
ze morali  e civili  : limitazione  di 
natura  e di  ragione.  E veramente 
la  civiltà  è la  condizione,  senza  la 
quale  non  vi  è lihertk  ragianevede  ; e 
la  civiltà  é costituita  dai  limiti,  po- 
sti alle  passioni  dalie  leggi.  E un 
principio  limitativo  quello  col  quale 
oggi  le  filosofie  e la  storia  civile  co- 
stituiscono la  libertà  ragionevole, 
colla  quale  soltanto  possono  giusti- 
ficare se  stesse.  Le  scienze  speri- 
mentali che  procedono  in  fede  loro 
liberissime,  ad  ogni  passo  incontra- 
no le  terre  incognite,  le  forze  di  iin- 
lura  non  ancor  vinte  ; e se  qui  fos- 
sero tutti  i più  grandi  sdentati  di- 
rebbero : oh  quanto  corto  è tuttora 
il  veder  nostro  nell’  immenso  volu- 
me della  creazione  ! Ora  il  poter  vin- 
cere queste  forze  sta  appunto  nel 
comprenderle,  nel  volgerle  ad  uso 
benefico.  .Ma  alcune  di  esse  danno 
per  resultumento  della  loro  com- 
prensione il  rispettarle;  ed  ecco  una 
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lefr^c  limitativa  dei  poteri  della  rn- 
jrione  v dell’ urte:  ecco  [a  necessità 
della  coopcrazione  e della  riconci- 
liazione fra  loro  per  ottenere  suoi 
lini.  E colesta  eoinprensione  forma 
appunto  la  libertà  nigionevole  della 
s<'ieiizaj  senza  la  quale  -essa  non  po- 
trebbe giustificarsi  nò  innanzi  alla 
società,  nè  innanzi  a se  stessa,  l ve- 
ri sapienti  sanno  appunto  dalla  sto- 
ria , da  quai  luti  e in  (inali  abissi 
precipita  la  quadriga  delle  scienze 
tisiche  se  nessun  freno  la  regge.  Can- 
cellate dalla  scienza  il  principio  del- 
le forze  siccome^  fece  il  Condillac, 
togliete  affatto  di  mezzo  il  concetto 
delle  cause  finali,  sqieccliiodellaprov- 
videnza,  togliete  alla  ragione  r idea 
di  causalità  e delle  necessarie  atti- 
nenze tra  cause  ed  effetti,  e sosti- 
tuite, siccome  fece  David  llume,  a 
colesla  prerogativa  eminente  della 
ragione  umana  l’unico  criterio  con- 
cesso airaniiiia  delle  bestie  , vale  a 
dire  il  ragionare  appoggiato  alla 
semplice  successione  de^  fenomeni, 
anteponete  la  materia  alla  vita  e fa- 
te questa  il  prodotto  o l’escremento 
di  quella,  spingete  le  metamorfosi 
della  chimica  organica  fino  alla  pos- 
sibilità di  darvi  una  vita,  c voi  ave- 
te non  solamente  infradiciata  e di- 
strutta la  vera  scienza  della  natura 
c dell’  nomo,  ma  avete  emprmnente 
spezzato  tutti  i vincoli  che  la  lega- 
no alla  morale  e alla  civiltà.  Il  ce- 
lebrato restauratore  della  chimica 
organica  il  Liebig  prevedendo  che 
la  sua  dottrina  delle  metamorfosi, 
data  in  mano  agli  stolti,  che  natu- 
ralmente inclinano  meno  alla  libertà 
ragionevole  che  alla  licenziosa,  li 
avrebbe  condotti  fuori  del  retto  cam- 
mino, volle  dare  a costoro  anche 
una  guida,  e assegnare  a’  loro  facili 
trascórsi  quel  liiiiite , dinanzi  al 
miale  egli  pure  avea  dovuto  fermar- 
si. E mi  giovi  qui  il  rammentare  le 
sue  parole. 

INella  sua  chimica  applicata  alla 
fisiologia  e alla  patologia  a pag.  233 
egli  dice  « On  se  seni  pénétre  d’admi- 
« ration  en  considérant  cette  sages- 
« se  infinie  avec  luqtielle  le  Createur 
« à di.stribué,  dans  Ics  animanx  et 
« dans  lesplantes,  les  moyéns  néces- 
« saires  a Paccomplissement  de  leiirs 
« fonctions,  à la  manifestation  de 


« leurs  aetivités  vitales  ! Le  végétal 
« conserve  sa  vilalilé  dans  toni  son 
a energie  , sans  ivnfenner  aucun 
« eonducleur  de  force;  celle  vitalité 
« reiid  la  fenille  apte  à vaincre  Ics 
« attraetions  chimiqnes  Ics  plus  for- 
« tes,  a décomposer  l' acide  carbo- 
« nique,  à s’approprier  les  principes 
« neeessaìres  à sa  niilrition....  Cette 
« mème  force  vitale  qui  se  manifeste 
« dans  les  plantes  par  un  accroisse- 
« meni  de  masse  presque  illiinité, 
« se  transfornie  dans  Torganisme  des 
« animaux  en  ime  force  motrice.... 

« >ous  ignorons  la  forme  sous 
« laqiielle  la  force  vitale  detennine 
« les  effets  mécaniques  dans  l’éco- 
« nomie  aniinalcj  et  certes  nous  ne 
Il  pourrons  jainais  rapprofondir  par 
« des  expòncnces,  pa's  plus  que  la 
« connexion  qui  existe  elitre  les  ac- 
K tions  ehimi(|ueset  les  phénoinènes 
« de  niouvement  produits  par  labile 
« galvaniqiie.  Toutes  les  explications 
« titi’on  a essajé  d'en  donner  soni 
«I  iies  siinpies  images,  des  descrip- 
« tions  plus  ou  tnoins  exactes  , des 
« comparaisons  elitre  ces  phénomé- 
K nes  et  d’uulres  d«'^à  connus  ; nous 
K nous  sommes  obligés  de  nous  ar- 
« rèter  devunt  eux,  cornine  un  ignare 
« (pii  verrait  un  piston  se  mouvoir 
m dans  un  cylindre  métallìque  et  n’en 
« coiinaitraìt  pas  les  Communications 
K avec  les  rouages  tournant  a còlè 
« dans  tous  les  sens.  Savons-nous, 
« en  effet,  comment  ce  queliiue  cho- 
<i  se  d’ invisible  et  d’ impomiérable  , 
« mie  nous  appelons  chalcur  , peni 
« (lonner  ù ccrtuines  inatières  la  pro- 
li priété  d’exercer  sur  leurs  alen- 
« tours  des  pressionssi  énormes;  sa- 
li vons-nous  mème  seulenicnt  corn- 
« meni  ce  queluuc  ebose  se  produit 
c (lunnd  nous  brùlons  du  bois  ou 
« mi  charboii  ? 

« La  mème  chose  doit  se  dire  de 
« la  force  vitale  et  des  phénomèns 
•c  offerts  par  les  corps  vivants  ; la 
« cause  de  ces  phenomènes,  ce  n’est 
« pas  la  force  chimique,  ce  n’est  ni 
« l’électricité  ni  le  magnétisme,  mais 
« line  force  qui  possòde  les  proprié- 
« tés  génèrales  (le  toutes  le  cmises 
« motrices,  car  elle  détermine  dans 
« la  matiòrc  des  changementes  de 
« fonile  et  de  compositioii,  c’est  une 
•I  force  d'une  espèce  porticulière,  car 
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« elle  présente  en  outre  des  cara- 
« ctéres  étrangers  à toutes  Ics  autrcs 
« forces.  » 

La  comprensione  adunque  di  un 
archetipo  che  sia  fatto  e principio 
nel  lueuesiino  tempo,  e che  nel  men- 
U'e  è una  legge  di  natura  sia  norma 
prima  dell' arte  si  traduce  nell’idea 
della  forza  attiva  della  vita:  la  qual 
forza  è il  perno  del  inetiHlo  indutti- 
vo o matematico,  sul  quale  si  fonda 
la  lilosolia  della  scienza.  Gli  scolari 
del  Galileo,  e Giovanni  Battista  Vi- 
co ponevano  In  matematica  come 
ponte  di  passa^io  tra  le  scienze  fi- 
siche e le  metafisiche.  Alierà  era  sti- 
mato necessario  il  salire  a oneste, 
per  prendervi  i predicati  della  ra- 
gione, e cimentare  con  essi  le  espe- 
rienze. Galileo  meditò  lunghi  anni 
sulla  forza  della  percossa  che  cre- 
deva infinita,  e sulla  forza  viva  de’ 
corpi,  e queste  meditazioni  unite  a 
quelle  del  Cavalieri  spianarono  la 
via  al  calcolo  integrale  e differen- 
ziale del  Lagi-nnge.  ?icwton  trovò 
le  leggi  deir  universo  meditando  ed 
applicando  il  calcolo  alle  forze  di 
caso.  Ed  oggi  gl’  imponderabili  non 
s’intendono  e non  si  calcolano  che 
sotto  l'aspetto  di  forze,  e le  ultime 
riposte  e secreto  combinazioni  chi- 
miche non  sono  che  le  più  fine  pas- 
sioni di  altrettante  forze.  Solamente 
col  sistema  di  ^adazione  delle  for- 
ze create,  fra  Toro  armonicamente 
unite  senza  confondersi,  noi  possia- 
mo studiare  e contemplare  r armo- 
nia della  natura , e salire  per  essa 
di  passo  in  passo  fino  alla  forza  pri- 
ma creatrice.  Armonia  non  è iden- 


tità; c la  differenza  non  a tutti  pa- 
lese che  è tra  Cuna  e l'ultra,  ha 
condotto  alcune  menti  ignare  del 
pericolo,  a identificare  le  fòrze  colla 
materia,  e da  questo  primo  errore 
all’altro  di  identificare  le  forze  tutte 
fra  loro,  e quindi  all'ultimo  di  iden- 
tificare le  forze,  ossia  la  materia  , 
con  Dio.  Ed  ecco  il  panteista , e<t 
ecco  il  suo  blasfema:  non  v'èche  una 
s'olii  forza  e nuesta  forza  è Dio,  ed  ecco 
insieme  stabilita  la  mostruosa  iden- 
tità tra  forza,  materia,  e Dio.  La 
materia  non  può  dare  che  materia: 
raffinatela  quanto  vi  piace,  riducete- 
la alla  più  impercettioile  molecola  o 
cellula  elementare  ella  non  sarà  mai 
altro  che  materia  : le  forze  che  la 
combinano,  che  la  conformano  e hi 
trasformano  son  fuori  di  essa,  ad 
essa  unite  ma  non  con  essa  confu- 
se : essa  non  é che  lo  strumento  pas- 
sivo della  munifestazioiie  della  loro 
immensa  attività,  ossia  della  vita  de- 
gli esseri,  della  vita  fisica  del  mondo. 

Se  pertanto  la  stessa  forza  morale 
ha  un  limite^  una  autorità  tradizio- 
nale sopra  di  se,  un  imperativo,  li- 
mitazione c norma  ad  un  tempo  ; la 
virtù  attiva  della  vita  ha  parimenti 
il  suo,  e sarà  legge  di  natura  e nor- 
ma dell’arte  ; e i poteri  estremi  del- 
la scienza  non  rappresenteranno  che 
una  equazione  tra  I’  una  e I’  altra. 
L’ operare  in  ordine  a questa  equa- 
zione , e in  una  sfera  sempre  più 
estesa  di  gradi  di  miglioramento,  è 
quanto  la  società  può  esigere  da  noi, 
è quanto  la  scienza  può  giustificare 
e promettere  innanzi  ad  essa. 
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IIVTBODUZIOIVE 

Nella  quale  »t  dice  dell' occasione  dell'opera 
e delle  cose  principali  che  si  trattano  nel  libro  primo. 


Noi  abbiamo  sempre  tenuto  in  con- 
to di  prudentissima  l’ opera  di  ^ue' 
medici,  che  pongono  ogni  studio  a 
conoscere  perfettamente  quelle  spe- 
ciali malattie,  che  hanno  origine  e 
stanza  nelpoese  dove  essi  dimorano; 
massimamente  se  coteste  malattie  ol- 
tre all’essere  popolari  e al  segriire 
annualmente  r arrivo  di  certe  sta- 
gioni, sono  poi  così  proprie  del  detto 
iuo^o,  che  in  altri  rade  volte,  o non 
mai\  per  la  mancanza  di  certe  par- 
ticolari cause,  s’incontrano.  Veg- 
giamo  come  per  arricchire  la  mente 
di  tali  importantissime  osservazioni 
i medici  che  hanno  cuore  di  far  bene 
a’  loro  contemporanei,  e ardono  di 
lasciarne  un  testimonio  ai  loro  fu- 
turi, muovono  da’  loro  paesi  e in- 
traprendono laboriosi  e lunghi  viag- 
gi, e in  America,  e nelle  Spagne,  e 
nell’Epitto,  ed  affrontano  il  pericolo 
eziandio  dei  più  potenti  contagi  on- 
de studiare  nelle  terre  straniere  qiie’ 
mali,  di  che  non  possono  avere  esem- 
pio nel  loro  suolo.  La  qual  cosa  ri- 
volgendo noi  nella  mente,  ci  parve 
che  saremmo  stati  della  taccia  d'in- 
fingardi degnissimi,  se  trovandoci 
”er  cagione  di  studio  in  luogo  dove 
e febbri  intermittenti  perniciose 
hanno  la  loro  origine  e la  loro  stan- 
za da  tempi  remotissimi,  non  aves- 
simo profittato  della  opportuniUì  ri- 
volgendo ogni  nostra  attenzione  a 
simili  malattie.  Ond’  è che  tra  le  co- 
se utili  cha  noi  avvisavamo  di  trarre 


r; 


da’  nostri  studi  di  medicina  negli 
ospedali  di  Roma,  uuella  che  più 
ne  stava  in  cima  dei  pensiero  era 
di  osservare  con  la  maggiore  dili- 
genza che  per  noi  si  potesse  le  men- 
tovate febbri,  di  che  il  suolo  di  essa 
Roma  sovra  ogni  altro  d’Italia  mo- 
strasi ogni  anno  feracissimo.  B ne- 
gli anni  che  fummo  medici  assistenti 
nel  grande  Ospizio  del  Salvadore  al 
Laterano,  cosi  fatto  studio  fu  la  no- 
stra occupazione  la  più  assidua,  a 
tal  che  sempre  al  letto  degli  infer- 
mi notavamo  minutamente  tutte  le 
fonile  che  a noi  si  offerivano,  e la 
cura  che  loro  si  opponeva,  e gli  ef- 
fetti che  ne  succedevano,  e poscia 
nelle  stanze  anatomiche  passavamo 
a ricercare  in  sui  cadaveri,  per  quan- 
to ne  fosse  dato,  il  secreto  di  si  ter- 
ribili malattie.  Di  tre  annate  nelle 
opportune  stagioni  corse  non  senza 
frutto  la  fatica  nostra.  Ed  in  essa 
ci  ponemmo,  e ci  trattenemmo  vo- 
lentieri, tanto  per  le  ragioni  già 
discorse,  quanto  ancora  perchè  nelle 
perniciose  ravvisavamo  le  ministre 
della  gloria  di  quel  famoso  italiano 
Francesco  Torti,  uno  di  que’  po- 
chissimi autori  di  medicina,  che  a 
noi  abbia  sempre  piaciuto  all’intel- 
letto ed  al  cuore.  Oltredichè  tempi 
miserabili  di  mediche  fazioni,  dove 
per  una  parte  si  propaga  per  vero 
quello  che  viene  dall’altra  parte  barn- 
dito  per  falso,  ci  fonsavono  quasi  a 
carezzare  un  argomento,  che  il  più 
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mpi  itnsse  tutta  la  confidenza  nostra  : 
in)^)erocchè  poche  altre  infennitn  dei 
corpo  umano  inefriio  contestano  il 
potere  della  medicina  c la  certezza 
de’ suoi  aiuti  (pianto  le  perniciose. 
l>è  il  nostro  buon  volere  tornerà  a 
malgrado  di  (luelle  popolazioni  che 
lianno  aMito  la  sventura  di  abitare 
dove  esse  febbri  si  annidano;  peroc- 
ché se  desse  hanno  ad  adojierarsi 
contro  le  malattie  contagiose,  le  qua- 
li pur  si  tengono  lontane  talora  an- 
che per  secoli,  tanto  più  il  debbono 
contro  queste,  che  ogni  anno  (juan- 
do  più  e quando  meno  oltre  allo  in- 
vatlere  la  città  e furarne  spesso  i 
migliori,  si  spandono  con  llagello 
epidemico  nelle  campagne,  e tolgono 
alragricoltura  le  migliori^  braccia,  e 
sono  poi  in  sé  così  micidiali  e vio- 
lente, che  tra  la  loro  comjiarsa  e il 
morire  è assai  breve  passo.  Pertan- 
to noi  sentimmo  che  l’ occuparci  in- 
torno a tali!  argoimoito  era  operar 
cosa  di  pubblico  benefìcio. 

ìVè  gli  scrittori,  che  innanzi  a noi 
dì  tuli  febbri  trullnrono,  e cui  fu 
dato  conseguire  le  prime  l(idi  ci 
parvero  avere  da  tutti  i luti  e le 
maniere  contemplato  la  cosa,  si  che 
vana  dovesse  tornare  Topcru  nostra. 
Imperocché  il  tempo  indie  scienze 
fisiche,  col  perfezionare  il  ragiona- 
mento, non  solo  cangia  le  iiilér|)re- 
tazioiii  de’  falli  ma  accresce  il  nu- 
mero eziandio  dei  fatti  inedesiiiii.  E 
questo  vero  come  lascia  venerandi 
gli  antichi,  così  non  disanima  i mo- 
derni dal  riprendere  il  IratUmieiito 
di  ciò  che  quegli  maestrevolmente 
trattarono,  il  perché  considerando 
noi  nella  dottrina  delle^  perniciose 
cinque  principali  parli,  cioè  la  parte 
«forilo,  la  palulogìi'U , la  rtiulogica  , la 
curativa  e la  profiìaltira.  vedemmo  pre- 
sto al  coiiiroiito  _ delle  osservazioni 
nostre  colle  altrui  qiiiint' altro  cam- 
po restasse  a scuoprirsi  nelle  perni- 
ciose, e come  tiiUavia  potevaiisi  di- 
re di  esse  molte  altre  ed  utili  c<)se. 
K nel  vero  in  riguardo  solamente 
alla  parte  storica , (uiaiitiinnue  dopo 
il  Mercati  I’  Heredia  il  Morlon  il 
Torti  sembrasse  già  completo  il  nu- 
mero degli  altri  esempi  di  simile 
inalatlìa,  iiulladimeno  altri  casi  si 
offerirono  in  seguito  al  Compnret- 
ti  al  Ualeuzzi  priiicìpuliiieiite,  degnis- 


simi di  essere  notati  ne’codici  della 
nostra  pratica.  A tal  che,  venuto  il 
Borsieri,  stimò  necessario  farne  nuo- 
va collcttaiiea,  e tutte  ricordare  le 
novelle  varietà.  .Ma  dal  Boi"sieri  a 
noi  molte  altre  osservazioni  sonosi 
pur  fatte  attorno  a simili  febbri  e 
111  Italia  e fuori,  e qua  e là  isolata- 
mente date  in  luce.  Oltiiiio  propo- 
iiiiiierito  pertanto  è stalo  ((iiello  del 
sig.  Alilierl,  che  in  questi  nostri 
giorni  ha  voluto  ridarci  un  nuovo 
Trattato  delle  iiiterinittenli  perni- 
ciose, dove  se  non  peraltro  per  Ja 
parte  storkxt  fosse  raccolto  quanto 
era.si  prima  di  luì  osservato,  e ag- 
giunto quello  che  a lui  medesimo 
era  venuto  fatto  di  osservare  di  nuo- 
vo. E pareva  che  in  qiieslii  parte 
non  dovesse  patire  veriiiiu  corre- 
zione il  libro  del  sig.  Alibcrt,  aven- 
do egli  mirato  assai  più  a darci  riu- 
nite le  cose  altrui  che  le  proprie. 
iMu  nondimeno  non  sapremmo  da 
quali  motivi  condotto  egli  ha  lascia- 
to di  notare  certe  perniciose,  che 
sono  pure  comunemente  tenute  per 
tali;  come  ad  esempio  la  emetica,  la 
colica,  la  scorbutica.  la  emotloica, 
la  ceca,  la  tetanica,  (li  che  si  trova- 
no storie  in  parecchi  classici  autori. 
INel  menlreelié  credette  egli  averci 
compensato  del  nuovo  colla  deliran- 
te, la  cefalalgica,  la  afoiiìca,  quando 
d'assai  più  acconce  pureruiiiio  a chic- 
chessìa a rendere  perniciosa  una  in- 
lcriiiitt(’nte  le  forme  di  colica,  di 
eiiiotlisi  (li  telano,  di  quel  che  il  de- 
lirio, il_  dolore  di  capo,  il  difetto  di 
voce.  E né  tampoco  queste  tre  va- 
rietà sono  poi  si  novelle  coni’ egli 
avvisa;  in  quel  modo  che  novelle 
non  sono  nè  apjmrleiienli  ai  francesi, 
l’iUerica,  l’epilettica,  la  idrofobica. 

Il  perchè  vedesi  chiaro  come  la 
parte  storica  seblienc  trattata  dal  si- 
gnor Alibert  con  molta  più  estensio- 
ne de’siioi  predecessori,  resta  tuttora 
in  alcune  parli  iiianclievole,  e do- 
versi allargare  a più  casi,  e rellifi- 
enre  di  non  fiochi  correggimenli.  Nel 
che  noi  abbiamo  curato  di  fare  il 
meglio.  E a procacciarne  larga  co- 
pia di  osservazioni  sulle  nostre  feb- 
nri  ha  contribuito  principalmente  lo 
.starcene  a Roma,  dove  in  ogni  anno, 
come  si  è detto,  or  più  or  meno  se 
ne  veggono  di  tulle  le  razze.  E l’es- 
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sere  |>oi  medici  «ssisleiiti  in  uno  ospe- 
«Itile  (love,  all’  infuori  de’  inalali  di 
ramiglia,  riparano  le  sole  donne  ad 
esservi  curale,  ne  ha  messo  in  una 
scena  rontinuainenle  variala  di  delli 
mali.  Imperciocché  e per  la  loro  c- 
sallalu  virtù  sensitiva,  le  donne,  c 
per  la  speciale  varietà  d*  alcuni  or- 
gani che  da  noi  le  distinguono , le 
condizioni  primitive  die  caralteriz- 
7.UIIU  le  dillerenze  della  perniciosa 
sono  in  loro  svariatissime,  ed  abbia- 
mo potuto  per  questo  mezzo  vedere 
c tenere  istoria  non  solo  di  tutte 
quelle  capitate  sotto  pii  occhi  degli 
altri,  ma  trovarne  anclie  alcune  sulle 
quali  altri  bene  fermata  non  aveva- 
no ancora  ratlenzion  loro.  ÌNoi  ci 
siamo  valuti  dei  libri  per  la  sola 
/(•i/ero/ura,  come  dicono,  di  esse  feli- 
bri ; il  materiale  delle  nostre  storie 
ce  lo  ha  somministralo  il  ietto  me- 
desimo degl'  infermi. 

Ouaiito  alla  parte  patoìogUa  il  lin- 
guaggio che  in  essa  tennero  il  Mor- 
toli, il  Torti,  ed  altri  di  iiuel  torno 
e_di  quelle  dottrine,  sarebbe  disgra- 
dila oggigiorno  da  quegli  slessi  che 
]>ur  Iriinitano  agli  amichi  ogni  os- 
sequio. Doveasi  adunque  portare  an- 
che in  questo  una  mutazione  ; e citi 
ha  parimenti  tentato  con  suo  molto 
onore  il  sig.  Alibert.  Ma  egli  non 
ila  dato  nel  segno  , volendo  comin- 
ciare la  sua  analisi  lisiologica  dal 
elassific.ire  le  perniciose  secondo  le 
due  maniere  di  vita  immaginate  dal 
Bìchat;  imperocché  una  sola  perni- 
ciosa, come  per  esempio  la  cardial- 
pica,  può  nello  stesso  parossismo 
interessare  la  vita  organica  e quella 
di  relazione,  generamlo  una  sincope. 
Eupoi  (jiialc  ùlilita  clinica  da  si  mo- 
bili divisioni?  Quando  il  Torti  di- 
vise le  perniciose  in  rol/ii/(iotice  crou- 
gulaih'e  non  dette  forse  jiiù  sano  iii- 
segnameiitn?  Cosi  mirando  allo  sta- 
to delle  forze  vitali  in  queste  febbri 
avvisò  il  sig.  Pinci  di  bene  carat- 
terizzarlo e lissarne  il  genio  patolo- 
gico nominandolo  utu.wo.  Questa  vo- 
ce di  alnxia  che  oggi  tanto  vagheg- 
giano i francesi  e i loro  imitatori 
nel  mentrcehè  si  fanno  a schernire 
1"  antico  vocabolo  di  maligno,  vorrei 
mi  dicessero  in  loro  buona  fede  che 
ntai  significhi  di  più  chiaro  c di  ])iù 
adattevole  ad  una  ragionata  terapeu- 
Puee.  Voi.  1. 


lioa.  K poco  più  vantaggiosa  diremo 
r altra  fisiologica  divisione  esposta 
dal  sig.  Alibert,  e fondata  nelle  tre 
maniere  di  alterazioni  della  iensihiii- 
tà  della  muhiliià  e della  ivloiUilà.  Se 
cotesto  spartimento  riguarda  1"  e.s- 
senza  delle  _ febbri,  era  mestieri  che 
ad  utilità  s'  indicasse  il  modo  della 
supposta  alterazione.  Se  riguarda  gli 
stati  morbosi  accessori  esso  non  ne 
contempla  che  uno  cioè  lo  spasimo  e 
lascia  inconsiderati  tanti  altri  modi 
di  alterazione  ne"  solidi  e ne' fluidi, 
j»er  i quali  dee  pur  passare  la  sana 
patologia  onde  fiirsi  strada  alla  tera- 
peutica. Per  vero  che  niun  schiari- 
mento apporterebbe  alla  dottrina  del- 
le febbri  periodiche  ehi  dicesse  che 
il  loro  parossismo  é caratterizzato 
da  freddo  caldo  e sudore.  Con  simi- 
li maniere  analitiche  troppo  generi- 
che non  si  giunge  mai  a dare  una 
retta  interpretazione  a' fatti  partico- 
lari, c la  parte  clinica  re.sta  sempre 
in  potere  deirempirismo. 

Onde  procedere  per  tanto  ad  am- 
maestramento migliore  noi  abbiamo 
lasciato  dall'  un  de.’  luti  le  fisiologi- 
che ricerche,  e situilo  subito  entrati 
nell’  esame  analitico  di  quelle  mor- 
bose condizioni  che  parte  essenziali 
e parte  accessorie  formano  il  tutto 
insieme  del  parossismo  pernicioso. 
E perché  le  essenziali  sono  sempre 
le  stesse , e le  accessorie  spesso  di- 
verse, e spesso  cause  eziandio  delle 
idifTerenli  forme  che  assumono  le 
perniciose,  le  abbiamo  tutte  chia- 
mate a particolare  disamina,  e do- 
po istituiti  i debiti  |mragoni,  sono 
state  per  noi  ridotte  sotto  un  dato 
numera  di  stali  particolari  morbosi, 
che  abbiamo  chiamato  omopalU.  Le 
quali  ci  hanno  poi  bene  sjiesso  cor- 
risposto alle  cagioni  ed  ai  fenomeni 
ed  ai  diversi  metodi  di  cura  da  id- 
tri  e da  noi  praticati.  E ne  è venu- 
to fatto  altresi  per  questo  rilrova- 
meiito  di  poter  .seguire  il  corso  epi- 
demico annimle  delle  perniciose  , e 
intl*ndere  coin’  esse  della  costituzio- 
ne regnante  potessero  jiiù  o meno 
impressionarsi.  Su  di  che  assai  po- 
che volle  si  fermarono  i pratici  , 
avendo  quasi  tulli  consideralo  la  per- 
niciosa come  malattìa  esLslenle  da 
per  sé  ; nel  mentre  stesso  che  le  in- 
lermiU‘'nti  comuni  erano  da  loro 
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soiloposlc  iillii  Srtpniililclla  ìiifldi'iu.ti. 
Iiinllri'  vcdi'ixlo  noi  coino  l Irulliili 
(lc"li  scrillftri  sulle  peniieios»*  (junsi 
ndiiUo  <li^i(mi  seii  rjxiano  «Ielle  os- 
servazioni ci\rlavericlie,  e sliiiiiindo 
eln-  in  si  iinj)i>rtmite  af?:omcnlo  cn- 
lale  difi’Uo  fi)sse  prave  |)eeealo  . e 
da  larilan*  intorno  ad  esso  il  ooin- 
piinento  (Ielle  ropnizioni  , aliliìaino 
dulo  opera,  rite  la  piirle  patolopiea 
di  esse  fel>l)ri  di  qin'slo  |irinei|ialc 
ed  nnieo  rondnineiito  non  inanelli. 

K ipiesie  sono  le  cose  che  per  noi 
si  iralteranno  in  «iiiesln  jiriino  libro. 
(ill«'‘  la  J'arte  cliologha,  ntinlir:i  , e 
priifihiiiiui , non  «-he  I'  inieressaiife 
arpomento  della  (loposi  nelle  iii-rni- 
eiose.  e delle  loro  eonvi-rsioni  e sm— 
«•«•ssioni,  forineranno  inaleria  del  li- 
bro secomlo.  e nella  introduzione  a 
«piello  sarii  liiopo  a darne  avverten- 
za. Iiirraltanlo  ne  pimi  <|iii  la  pro- 
testa. elle  noi  non  osiamo  di  dare 
mi  trattato;  scriviamo  solo  una  Sto- 
ria di  (|iianto  abbiamo  veduto.  >011 
si  saura  |ier  noi  cosa  sia  miasma 
palmlo.so,  siee.ome  apisea  la  china, 
elle  sia  in  ultimo  ]ieriodieilà.  Dalle 
iiiilapini  di  ipiesti  arcani  doveva  es- 
si*e  nudo  un  pioriiale  desliiiat<i  alla 
sola  osservazmne.  V.  sebbene  ei  per- 
metteremo alcune  volle  di  fare  col 
raziocinio  ali|iianti  sobri  considera- 
menti  sulle  cose  osservale,  «|uesto 
liiremo  con  animo  libero  e scevro 
dalle  njiinioiii,  e in  modo  die  (piel- 
li  abliiiio  romlamentf)  dai  fatti,  e non' 
(picsti  da  quelli.  Imperciocdn*  il  va- 
pln'ppiare  o il  produrre  ipotesi  stra- 
ne quanto  <>  cosa  facile,  aUrettaiUo 
e stolta:  né  conico  al  vero  ci  muo- 
ve autorità  di  nessuno.  1 

\eramcnie  in  noi  die  non  abbia- 
mo ancora  toccatii  il  .s(>sto  lustro 
parrn  sov  erdiin  arditezza  volerci  pro- 
iliirre  con  cose  , die  appaclenpoiio 
alla  pciilica  la  più  matura.  .^la  in 
realta  noi  ri  siamo  fidali  nelle  no- 
stia  forzi",  perclié  non  abbiamo  vo- 
luto che  scrivere  dò  die  abbiamo 
veduto  in  pubblico  ospedale,  e ciò 
che  lianiio  vi^^to  molli  altri  con  noi. 
c tesserne  una  .storia.  ()ii«l‘  è die  si 
imi)  bene  ]ier  noi  ripetere  con  La- 
itruyer,  die  faeeiamo  resliliizioneal 
niibrdico  (li  ciò  eh'  epli  ne  ha  dato 
in  jtrcslanza.  E noi  non  raccontia- 
mo cose  vccdiie  e lonlaut'’c  da  noi 


soli  os.servale  : ma  fceschissirne  c 
nostre  e vedute  da  molli,  isicdié  es- 
seiuloei  iiaciiti  «Iep7ii  di  osservaziomr 
pii  acciileiiti  «Ielle  lualallie  die  a noi 
si  olfersi'co.  abbiamo  voluto  in  que- 
sto nostro  libro  descriverli  : e ciò 
abbiamo  fatto  semiilieemenle,  e sen- 
za amore  o studio  di  parti,  siccome 
n'modesii  iudapatori  della  verità  ol- 
timameiile  si  conviene,  dosi  rallemi- 
li  da  speranza  di  non  far  eo.sa  vana 
iiè  per  noi  nè  per  altri,  in  (ilici  tem- 
po medesimo  die  fummo  a noma  ne 
componemmo  questa  istoria.  In  qua- 
le imi  qua  nella  nostra  patria,  dopo 
altri  (re  anni  di  esame,  (pialiinque 
si  parrà,  abbiamo  voluto  die  corra 
alle  .stam|)e.  !•'  se  qix'sta  nostra  fati- 
ca andrà  in  allepperimi’iito  de’  mali 
del  popolo,  o se  varrà  solo  a vince- 
re la  modestia  d'aleuni  altri  die  vi— 
raiiiente  sanno  onde  facciano  mi- 
pi  lori  cose  .sopra  un  tema  si  impor- 
tante alla  salute  pubblica,  avrà_  iti 
tutte  parli  risposto  al  nostro  divi- 
samento. 

CAPITOLO  I. 

Cim.'iiìirazhite  sul  genio  Cjiiiìemiro  lìeEe 
mnliitlie  che  /ireceilellero  le  pemìeione 
ile'  fopra  ideiti  tre  anni , e come  ij(iesle 
ìie  parteiìpatsero. 

Siccome  sopiiniio  fare  pii  storici 
d('ll«!  cose  civili,  i quali  prima  di 
scendere  ai  tempi  di  die  si  som» 
prefissi  di  scrivere  pii  avvenimenti 
li  inlrallenpono  nel  darli  un  (|ua- 
dro  delle  fortune  polilidie  die  H 
precedettero,  c con  (piesto  mirano 
, a porperli  una  piiida  sieiirn  por  la 
i inlellipenza  delle  cose  die  saranno 
[per  raeeontnrti;  cosi  noi  die  fi  sia- 
[ Ilio  proposti  di  narrare  la  sloria  ili 
una  malallia  die  corse  endemira 
per  lesile  stapinni,  dobbiamo  alipian- 
lo  poco  lènitarei  a dire  dapprima 
qual  foss'*  il  peiiio  epidemico  di 
(jiie’ morbi  die  In  precedetteri);  _av- 
vi>piiadiè  (jiunliiuuiie  le  perniciose 
siaiin  pur  sempre  le  medesime  m'Ila 
loro  intima  natura,  iiullailinveiio  e al 
numero  (li  es.se,  e mollo  più  alla  va- 
rietà delle  loro  specie  eoiilribuisce 
sempre  I’ indole  di  quelle  malattie 
che  paco  iniimìzi  di’ elle  apparisse- 
iro  correvano  pia  con  (jiuilciie  impe- 
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rn.  Cerlaniciite  clie  la  osservazione 
instra  c 1' aUriii  ci  ha  diinosfruto. 
die  (inalilo  alle  varietà  delle  lehliri 
perniciose  iiilermiUeiiti  le  coslilii- 
zioni  annuali  epidemiclie  ne  prefe- 
riscono una  piuUoslo  che  un'  allra. 
l'i  lo  slesso  aliliiaiiio  trovato  avve- 
nire quanto  alle  eoiidizioni  inorlicse 
accessorie  die  le  accoiiipa;;nann.  l’i 
late  osservazione  trascurata  da  molti 
noi  teniamo  di  praii  valoi’e,  afliiiclit' 
si  sappia  distiii;;nere  la  varietà  con- 
sliluzioiiale  e predominante.,  da  (piel- 
le  che  derivar  possono  o dal  tempe- 
ranienlo  o dalle  affezioni  abituali 
<!e!r  iiireniin,  u infine  da  altre  simili 
cause.  per  conoscere  un  tal  pre- 
dominio e trovarne  qualdie  sorjren- 
le,  e^li  è mestieri  farsi  dui  ricorda- 
re l'indole  di  ipie'morbi  costituzio- 
nali che  precede'itero  la  perniciosa. 
Il  gran  Sidcnamio  osservò  delle  epi- 
demie nelle  quali  in  maggior  iiimie- 
ro  erano  le  inlermitlenli  carotiche, 
l ) Aella  cpidemm  del  Ivaiicisi  che 
infettò  i borghi  di  Uonia  nel  l(l!)5 
le  snlicruenle  tenevano  il  massimo 
imperio.  2)  \ Montpellier  nell’  aii- 
tnniio  del  1705  furono  epidemiche 
le  terzane  coleriche,  secondo  che  vi- 
de e scrisse  il  Leroy.  3)  Ma  infine 
a mostrare  I*  importanza  di  (issar 
hciie  l'alteiizioiic  su  ipiesto  vero,  che 
(e  int(THiitlciiti  perniciose  (laileci- 
jiaiiocostaiitemenledcl  carattere  del- 
le altre  malattie  regiiniiti  Iiasterà  ri- 
ferire , che  il  lauiller  vide  in  due 
anni,  nei  (piali  la  perniciosa  corse 
epideniica  a Lussemlnirgo,  die  nel 
primo  tenne  iin'indnle  acuta  iiifiuin- 
mevole  lalcliè  si  doveva  spesso  pra- 
ticare il  salasso;  nel  secoiid' anno  il 
genio  fu  lutto  contrario  ; che  aven- 
do seiiiliianze  e natura  di  un  putrido 
0 d'uii  maligno  eminente,  guai  a chi 
avesse  toccalo  il  sangue,  die  non  ce- 
deva fiiorclié  all'  uso  de'  cardiaci  e 
della  china  china.  ■'»)  Mii  il  .\olariaii- 
ni.  nostro  istorico  delle  felibri  ]ier- 
niciose  nelle  paludi  poutini',  lia  me- 
glio d'ogiii  altri)  didiiarato  il  pote- 

1 ) Syilcnluw.  fl/i.  mal.  ad  Itoli. 

Br.ifly. 

2)  ìk  ii'X,  /'fl/ii/.  e'fluv.  I. 

5)  Vanoria  ■‘iullc  l'Aihrì  luute  a , 

A)  l’re.-to  Alil.cil.  Trattalo  .Mille  fclihri 
iiilcnn.  [lan.,  voi.  I.  art.  XXtt. 


re  della  costituzione  epideiiiica  sul- 
le dette  febbri.  1)  « Anzi  nella  sta- 
« gioiie  sle.ssa  (egli  dice)  in  cui  so- 
« glioiio tornare  queste  genti  lio  inii- 
« lo  spessissimo  altri  morbi  eostilii- 
« zioiiali,  i (uiali  mai  hall  tolto  in 
« |)res(ilo  dalle  fehiiri  di  mutazione 
« iileuii  sintonia,  ma  queste  du  essi 
« quasi  sempre  «. 

CAPITOLO  II. 

DrlT  (iiidamenlo  ejiidemi'  o e ilei  caratteri 
generali  delle  perniciose  dclTanno  1819. 

Prima  adunque  egli  è da  sapere, 
die  il  milieoltoeento  diciamiove  non 
hi  un  anno  nel  quale  multe  e sin- 
golari iiialallie  per  noi  si  vedessero 
a limila.  Il  geiiiiaro  il  fehhraro  e il 
marzo,  siccome  quelli  in  che  donii- 
naroiio  spesso  i 'enti  del  nord,  of- 
ferirono mahittie  di  coiidiziuiii  Ilo- 
gisliche , giusta  il  consueto,  e le 
pleuritidi  tenevano  il  primo  loco. 
Negli  ultimi  due  mesi  suddetti  que- 
ste si  mostravano  con  iniiior  fondo 
d’ infiuiiimazione , e prendevano  le 
qualità  di  llussioni  catarrali,  in  che 
]terò  voleasi  ir  cauti  co’ salassi  ; av- 
vegnacli(>  disponendosi  le  macelline 
di  ipielli  infermi  al  genio  periodico 
delle  malattie  di  primnvern,  ngcvol- 
meiitc  cadevano  in  lassezze,  e molle 
alfezioiii  catarrali  o si  mutavano, 
per  un  metodo  troppo  se)ero  nel 
deprimere  e vacuare,  in  iiilermitteii- 
ti  scorluiliche,  oviero  finivano  nella 
tisi  de'  nolmoni.  K questa  si  vedeva 
die  realiiieiite  veniva  da  nussioni 
soverchie  per  lassezza  di  filtra , e 
doveva  tuttinia  anch'essa  tenore  del 
genio  seorhiilieo;  se  a noi  nelPospe- 
dalelto  di  S.  (liacinto  riusci  in  qiiel- 
1'  anno  di  guarirne  tre  (non  jiiccol 
numero  in  nialatlie  che  noi  teniamo 
per  lo  più  incurabili)  usando  degli 
addi  minerali  disciolti,  ed  in  ispecie 
d’  una  s tliuioiie  d'  idrodoro.  Nella 
primavera  dello  stesso  anno  tra  i 
reumi,  le  angine,  e qualche  nialaltia 
esaiilemica  , le  intermittenti  : ma 
quanto  ostinate  e dilìiciii  a curarsi 
bene , altrcllaiito  in  jioco  imiiiero. 
(Jualvolta  si  fosse  stali  tropi>o  pre- 
/ 

I)  Os.ser.  su’ìe  fchhri  di  mu/o^ioiic.  Na- 
puli  1788,  i>.  60. 
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sti  dopo  le  debite  viiriiitzinni  a dare 
iii  corteccia  esse  iiinasprivmio.  e pn« 
reva  che  non  la  patissero  che  iniini- 
scliiata  co’  sali  neutri  o col  tartaro 
stibiato,  e data  in  poca  dose.  Il  me- 
todo oi-a  diaforetico  ora  antinogistieo 
le  portava  meglio  a loro  tennine.e  sot- 
to questo  ineto<lo,dopo  il  quinto  o set- 
timo parossismo  scioglievasi  quella 
crisi  copiosa  che  le  giudicus  a.  All'in- 
contro  quelle  sopite  o strozzale  <li- 
rein  cosi  dol  prematuro  uso  della  cor- 
teccia, non  sanavano  mai  ben?,  e si 
vide  poi  nella  state  seguente  che  quasi 
tulli  i malati  per  poco  ricadevano 
nella  stessa  febbre,  con  maggiore  pe- 
ricoloche  non  ci  erano  caduti  innanzi. 
Onesto  genio  parte  reumatico  e parte 
iTogislico,  con  che  le  intennitlenti  si 
avanzarono  nella  state  fu  cagione  che 
anche  le  perniciose  estive  alcun  poco 
ne  partecipassero.  Tardi  queste  com- 
jMin  ero  nel  nostro  ospedale,  e quasi 
sul  cominciare  d' autunno  ; e sicco- 
me si  può  vedere  ne'  nostri  quadri 
iiosologici , esse  furono  in  poco  nu- 
mero. Le  cardialgiche  e le  emetiche 
con  forte  dolore  aH’cpigastro  v ider- 
si  il  più.  Inlereorrevaiio  le  sojiorose 
e le  diseiileriche , ma  di  rado  : e 
nelle  prime  mentovate  conveniva  be- 
ne, secondo  Tallito  dell*  infermo,  il 
jirimo  e talora  anche  ripetuto  il  sa- 
lasso, e utili.ssime  poi  anzi  necessa- 
rie le  sanguisughe  al  loco  dolente.  Il 
che  non  SI  potrebbe  dubitare  in  que- 
st'anno che  non  venisse  da  quel  genio 
llogistico  che  si  era  direm  quasi  dalla 
primavera  allungato  nelle  nlTezioni 
periodiche  sino  al  tempo  delle  per- 
niciose. Avvegnaché  in  altri  tempi  e 
constituzioiii,  rado  è che  necessiti 
nelle  emetiche  specialmente  usare  il 
salasso.  Coleste  condizioni  reumati- 
che e flogistiche  sembrava  che  a pre- 
ferenza delle  altre  cavità  colpissero 
il  basso  ventre;  imperocelié  parec- 
chie febbri  quantunque  rotte  ne’  lo- 
ro periodi  dalla  china  passavano  in 
febbi'i  lente,  forse  mantiniute  da  lente 
cnterilidi,  per  le  quali  ne  venivano 
profluvi  miicosi  e cruenti  ostinatis- 
simi , e facili  a cangrenare  le  inte- 
stine, quando  si  usassero  i consueti 
stimoli  constipativi  a frenarle.  Inve- 
ce conveniva,  diremo  quasi  lenirli, 
e così  facendo  j massimamente _ con 
emulsioni  muctiaginosc  ed  altri  far- 


machi gentili,  si  venivano  pian  pia- 
no a moderare  ed  estinguere.  Tra  le 
particolari  complicazioni  delle  pe- 
riodiche di  quest'anno  fuv  vi  ancora 
Tehii/n/ÓMt  a tal  grado  , che  molte 
febbri  mentirono  il  carattere  d’insi- 
diosc  per  quest'unica  causa.  Alla  fine 
d’ottobre  già  non  v’  eran  più  perni- 
ciose, e le  malattie  cominciavano  a 
vestire  il  carattere  della  nuova  sta- 
gione che  si  avvicinava. 

CAPITOLO  III. 

IMI'andtiineiilo  epùìmnko  r dei  ro- 

rallcri(jenrr(di  delle  pentieiose  del- 
l'anno 1820. 

Di  qui  seguitando  ad  ormare  Tan- 
dàmento  ilelle  malattie  .sino  all'anno 
appresso:  alla  consliliizione  atmosfe- 
rica or  umida  or  piovosa,  or  secca  r 
freddissima  de'dì  pro.ssimi  al  solsti- 
zio invernale  e del  verno  stesso,  rt- 
siiosero  le  malattie',  le  (|uali  ora  in 
forma  diaflezioni  reumatiche,  ora  piu 
profondamente  flogistiche,  e quando 
ancora  accompagnate  da  esantèmi , 
in  discreto  numero  si  presentarono. 
In  generale  il  potere  epidemico  della 
flogosi  non  ebbe  molta  forza  anche 
nel  cuore  del  verno.  Parca  che  tro- 
vasse facile  adito  nel  languore  de’ vi- 
sceri, ma  altrettanto  corta  ne  era  la 
durata,  e pronto  e micidiale  il  pro- 
cesso alla  cangrena.  Talché  varie  an- 
gine cnpitaron  mule  tra  noi,  c le  feb- 
nri  scarlattine  quasi  tutte  fluirono  in 
effusioni  linfatiche  nelle  |)i‘ime  cavi- 
la. Poche  le  acutissime  peripneumo- 
nìe  ; molte  all'  inconiro  le  plenrìtidi 
biliose,  e congiuntamente  certe  feb- 
bri eontìnue  remittenti  con  grande 
ardore  alla  cute  e secchezza , e con 
vomito  e talora  deiezioni  alvine  co- 
piosissime. <li  materie  del  pari  bilio- 
se. K questo  genio  di  febbre  noi  ve- 
demmo prevalere  lungo  tutto  il  cor- 
so dell'anno,  siccome  si  dirà  dappoi. 

AlTetpiinozio  di  primavera  eccoli 
stillilo  alcuna  inlermittenle,  e i pri- 
mi a mostrarcela  furono  i maiali  cro- 
nici delTospedule.  La  quale  osserva- 
zione abbiala  sempre  trovata  costan- 
te, cioè  che  le  inaiallie  croniche  nei 
grandi  ospizi  sono  altrettanti  slrn- 
riieiiti  noxofenpin  delle  venture  ma- 
lattie di  stagione.  Imperocché  quan- 
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(lo  una  nuova  constiluzioiic  morbosa 
vuole  stabilirsi  , ni  certo  che  i pri- 
mi a sperimentarne  rinfltienza  ueb- 
boiio  essere  quelli,  ne’ quali  j;in  esi- 
ste una  natura  miilalieeia.  hd  6 in 
tai  casi  che  questi  miseri  hanno  tal- 
volta un  bene  dal  nuo  vo  male  sopra^- 
giunto  ; siccome  avviene,  e l’ abbia- 
mo provato  anche  noi,  in  alcuni  af- 
Tetti  da  croniche  suppurazioni  o ca- 
tarri polmonali.  Qualvolta  questi  ca- 
dano nella  iiitermiltenlc , agendo  il 
medico  su  questa  , è venuto  a capo 
di  ristabilire  oltre  alla  nuova,  anciie 
la  vecchia  infezione. 

IVeiraprilc  avanzato  si  noti)  come 
le  deboli  infìaminazioni  aiidavaii  ce- 
dendo alla  dominante  periodicità,  c 
vedemmo  alcune  pleurotlinie  reuma- 
tiche portarsi  seco  una  febbre  a tipo 
di  quotidiana  intermittente.  Oltre  al- 
la summentovata  costituzione  biliosa 
che  si  andava  in  quest'anno  stabilen- 
do cominciò  il  sistema  nervoso,  tra 
la  primavera  e la  state,  a mostrarsi 
molto  esaltato,  c non  ci  fu  raro  lo 
scontrarci  in  intermittenti  accompa- 
gnate da  folti  accessi  di  convulsio- 
ni e linire  in  paresi.  Ln  quale  ve- 
devamo alcuna  volta  seguire  anche 
alle  affezioni  reumatiche  semplici.  Nel 
giugno  si  notarono  piticchù  altri  mor- 
bi i reumi,  nè  mancò  qualche  angina 
intercorrenti  ancora  le  pleiiritidi  bi- 
liose 1).  (lutali  reumi  assumevano 
spesso  la  forma  di  gastrodinie  c di 
coliche  per  la  materia  traspirabile, 
la  quale  nel  giorno  al  caldo  avviata 
con  impeto  alla  cute,  dai  freddi  ve- 
spertini 0 mattutini  veniva  rispinta 
ne'  visceri  interiori , e ingenerava 
delle  sinoche,  le  quali  abbencliè  men- 
tissero un  qualche  periodo  si  esacer- 
bavano colla  china,  e facevasi  meglio 
di  aver  cura  od  evacuare  il  suclore 
rimesso.  Verso  il  luglio  crebbero  di 
molto  nel  numero  Te  intennittenti 
per  lo  più  d'un  carattere  bilioso.  Ed 
a luglio  avanzato  fu  debito  assoluta- 
mente,  quantunque  nell’ universale 
non  sembrassero  i periodi  febbrili 

1)  Qllc^tc  suno  quelle  medesime  pleuri- 
tidi  liilio!e  e spurie  d.i  noi  ricordale  .anche 
nella  Memoria  sul  proresto  flogi.'ilico  a 
p.-ig.  47.  apparlenenli  cioè  all'anno  1820,  e 
non  al  1821  , come  in  essa  memoria  per 
errore  tipografico  è stampato. 


molto  pronunziati,  dar  mano  alla  cor- 
teccia. In  questo  tempo  i medici  fa- 
cilmente s'ingannano,  qualvolta  la 
materia  reumatica,  o una  "ustrica  o 
biliosa  irritazione  oscuri  gl'intervalli 
de' parossismi , togliendo  per  conti- 
nue remittenti  putride  siffatte  feb- 
bri, e ostinandosi  n volerle  trattare 
con  evacuanti  e sudoriferi  a crepa- 
pelle. Noi  medesimi  avemmo  non 
una  sol  volta  a pentirci  di  questo  er- 
rore. Nel  suolo  romano  coiiviensi  di 
imon  ora  (avuto  riguardo  al  caratte- 
re particolare  della  conslituzione  aii- 
tniule)  praticare  lacliiiia.  In  opposto 
inganno  si  cade  quando  l'estate  « sec- 
ca e dominata  ad  ora  nd  ora  dagli 
aquiloni,  in  che  le  intermittenti  esti- 
ve assumono  sempre  ({ualclie  grado 
di  flogosi,  la  quale  ofiusca  gl'inter- 
valli periodici:  c qui  all’incontro  in- 
nanzi alla  china  va  sciolta  la  conge- 
stione infiammatoria,  altrimenti  ogni 
cosa  si  altera  e si  perde  l'opera.  Tan- 
to è vero,  che  importa  grandemente 
lo  studio  de'  tempi  c delle  constitii- 
zioiii  ; siccome  ne  hn  ammaestrati 
Ippocrnte.  (Jitalia  fueriut  ~tempuru 
tales  eliam  morbi  eriml , el  ex  his 
coiislitutioncs  1).  Cotesto  vedemmo 
negli  ultimi  giorni  di  luglio,  in  che 
dopo  un  grandissimo  calilo  die'  volta 
improvvisamente , beiicliè  per  poco, 
un  vento  fresco  ed  umido , c tosto 
se  ne  vide  l’effetto  nelle  malattie,  e 
si  dovette  dare  ai  trattamenti  cura- 
tivi in  alcune,  la  necessaria  modili- 
caz.ioiic  che  esigevano.  Oh  non  è mai 
bastevolmenle  nè  meditata  nè  cono- 
sciuta l'influenza  delle  variazioni  acci 
dentali  dell’atmosfern  sull’andamento 
annuale  delle  iiialottic.  Grand’ opera 
sarebbe  questa,  e da  farne  lodatissimo 
chi  oggi  ne  ritentasse  l'intrapresa. 

Fu  nel  luglio  eziandio  che  comin- 
ciarono Il  vedersi  le  perniciose,  e 
mostrarono  cosi  a bel  principio  quel 
carattere  che  volevano  preferire  tra 
In  moltitudine  delle  loro  specie  : ca- 
rattere che  perfettamente  accordava 
colla  costituzione  biliosa,  u quei  tur- 
bamento di  forza  nervosa  , che  no- 
tammo innanzi  aver  predoiiiinato  nel 
corso  delle  malattie.  Imperciocché  tra 
le  oltre  poche  che  si  videro  nel  men- 
tovato mese,  le  emetiche,  le  cardini- 

I)  Ippqcral,  b'b.  de  hwoor. 
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{riche,  e le  soporose  ])rime"{ri:ivmu)  nieiosc  medesime  non  solo  non  fu 
Ilei  numero  e nella  importanza:  e le  specie  comechè  strana  e rara  che  non 
prime  In  notato  anche  ne'  cadaveri  si  vedesse,  ma  ne  apparsero  di  luto-  , 
che  desumevano  (niella  specie  da  ac-  ve  forme  siccome  si  potrà  osservare 
cnmulamento  di  liile  nello  stomaco,  nelle  nostre  storie.  K mentre  che 
le  seconde  avevano  con  seco  xjuisi-  l’anno  passato  ai  venticinnue  d’a'^ro- 
tfio  ed  (itoiiio.  per  (juella  universale  sto,  "ionio  di  s.  Bartolomeo,  l'osjii- 
disposizione  alle  neurosi  che  aveva-  zio  di  SantoSpirito  presentt'i  lo  stato 
no  avuto  le  malattie  antecedenti.  Co-  de"  suoi  malati  , il  quale  ascendeva 
testa  specialità  di  carattere  si  man-  al  numero  di  quattrocento:  in  que- 
teiine  costante  lungo  Tagosto,  il  set-  si’ anno  nello  stesso  giorno  il  meii- 
leiiitre  e rottohre,  insomma  finran-  invaio  Ospizio  ne  conteneva  12(J0. 
tochè  la  mutazione  della  stagione  lai  quale  sovrabbondanza  di  numero, 
non  volse  in  fuga  le  perniciose.  Tal-  veriiicalasi  ancora  proporzionata- 
mentwhè  sendf)  stale  dalla  nostra  mente  negli  altri  ospedali  c nella 
banda  le  perniciose  a un  bel  circa  città  intera,  vuoisi  allribnire  , se- 
cinquantusei , tra  sopiirose  e lelar-  condo  le  prove  e gli  esempi  che  [H'I’ 
giche  ne  avemmo  venticinque,  di  it-  noi  più  avanti  si  citeranno,  a qtie- 
teriche  emetiche  e coleriche  forse  sta  principale,  cagione,  che  nel  mij- 
allretlante.  Chiaro  è pertanto  porlo  leottocentoventi  la  .stale  fu  caldissi- 
predoniinio  delle  accennate  cosliin-  ma  e non  piovve  giammai,  c fu  por- 
zioni, che  poco  o iiiiin  conto  si  do-  tanto  uniforme  lo  stato  atmosferico; 
vette  fare  nel  trattamento  curativo  dove  all’ incontro  nell’ anno  poste- 
di  quel  medesimo  salasso,  (li  cui  riore  caddero  di  frequente  corte  piog- 
tanto  ci  giovammo  nell'anno  innan-  gic,  alle  quali  succedevano  ardori 
zi,  e mollo  più  nello  avvenire,  sic-  grandi,  e la  inattina  e la  sera  leva- 
coiiK'  .sarà  poscia  per  noi  dimostra-  valisi  di  certe  nebbie  pi*egnc  di  fit- 
to. .Ila  la  scena  cambifi  col  cessare  nestissimi  principii,  che  la  morbosa 
di  quel  caldo  che  parve  in  qiielPaii-  costituzione  nella  massima  incostan- 
no  ci  volesse  ardere  vivi;  avv(*gna-  za  dell'aria  mirabilmente  afforzava- 
chf:  nel  novembre  piovve  di  spesso,  no.  FI  che  in  Boma  deve  essere  stata 
c fu  molla  umidità  neirnria.  Le  in-  aulirà  di.snvventiira,  iniperocchò  e 
tcrmittenti  sminuirono,  c (itielle  che  da  Galeno  e da  Celso  si  disse,  che 
sopraslettero  mutarono  talmente  il  in  un  sol  "iorno  nella  città  corre- 
gcnio  loro  che  con  facilità  si  aecom-  vano  tutte  le  teinperaliirc  proprie  di 
pagnavano  alle  affezioni  reumatiche,  tutte  le  stagioni  deiranno;  e il  Doni 
alili  dissenterie,  o_ai  catarri  dei  poi-  poi  ripclii:  f 'iiiru  quippe  die  uon- 
nioni  e alle  angine.  Aotammo  in  nuiiquam  videmtis  sex  rei  odo  coii~ 
questo  mezzo  varie  pleuritidi  Ira-  spiruas  lemporum  coiwrrsioiics  F)._ 
boccare  nella  perniciosa  o comincia-  lìd  ora  per  cominciare  da  una  giu- 
re con  questa,  ed  ammettere  In  fle-  da  che  ci  scorga  a conoscere  il  par- 
botomia  anche  ripetuta.  E quindi  ticolare  imperio  di  coiesla  ciislitu- 
parvc  trarre  coininciameiito  quella  zinne,  lasciando  da  parte  le  inver- 
costitnzione  infiammatoria  di  inaiat-  iiali  malattie  che  furono  tutte  di  un 
tic  annuali  che  fu  sj  grandemente  carattere  eminenteinciite  flogistico, 
imperiosa  c rispettabile  per  tutto  il  prendi'remo  le  mosse  daH’equinozio 
(orso  dell’anno  vegnente  milleotto-  di  primavera.  Il  quale  condusse  seco 
centoventuno.  alquante  febbri  terzane  , frammiste 

quasi  a pari  numero  colle  malattie 
(iAPlTOl.,0  IV.  infiammatorie  di  petto  e di  gola,  (io- 

teste  terzane  erano  di  faeili.ssinui  cu- 
Dell'otidfinirjdn  epidemico  c dei  co-  ragione,  c andavano  a terminare  co- 
rolhri  (jeiierah  delle  perniciose  munementc  dopo  il  settimo  paros- 
deir  (nulo  1821.  si.smo  e talora  anche  prima  senza  bi- 

sogno di  usare  la  china,  quando  non 

ÌVel  quale  per  la  incostanza  della 

temperatura  dell'aria  tali  c tante  si  I)  Jo.  Rapi.  Doni.  Derestit.sahérit.  agri 
furono  le  infermità,  che  tra  le  per-tromuni. 
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si  era  litnlo  riguardosi  a trar  san- 
{.'ur.  3Ia  (li  ima  fiiUira  coiistiUiziuiK; 
esuiitcmica  piò  apparvero  pii  esordi 
in  ipiesto  medesimo  mese  di  marzo; 
che  non  poche  lurono  le  risipole  del- 
la natiiru  di  quelle  che  i praliei  di- 
stiimuono  col  nome  di  Heniinoiiosc. 
Fu  bello  il  notare  una  certa  grada- 
zione in  (|uesto  nuovo  potere  epide- 
mico che  si  andava  slahileudo.  Im- 
perocché coll'andare  de'  mesi  dalla 
risipola  si  passi»  alla  rosolia  , da  que- 
sta alla  miliare,  e quindi  alla  scar- 
lattina. Per  la  qual  cosa  ci  sembrò 
di  poter  dare  fondamento  a (|uesla 
osservazione;  cioè  che  (|uando  i mali 
epidemici  sono  prodotti  da  constilu- 
zione  peculiare  atmosferica  sep'iiono 
Zeppe  contraria  all'altra  stabilita  dal 
Myilenham  per  quelli  dipendenti  da 
sviluppato  contnpio.  Tuicnènel  men- 
tre che  questi  ultimi , come  prima 
escono  sembrano  forniti  d’un  prin- 
cipi!)' più  spiritoso  e sottile  di  che 
assai  perdono  in  progresso  e volgen- 
dosi al  line  loro;  le  constituzioni  at- 
mosferiche al  contrario  cominciano 
lente_  e languide , e acquistano  per 
pradi  nel  Ime  inappiur  imperio  : e 
di  questo  talora  improntano  anche 
le  malattie , che  per  nuova  stapione 
soprappiiiiiia  a nuova  vicissitudine 
d'aria  sarchliero  costrellc  d'ohhedire. 
IVell' (qirilc  e nei  sepnenli  mesi  ve- 
demmo poi  verificata  la  sopraindica- 
ta leppo  del  Sydeiiham.  (me  avendo 
cotal  penio  esantematico  dato  adito 
al  contapio  del  vaiolo,  questo  appar- 
ve in  mappior  copia  e con  più  forza 
nel  mese  suddetto  e nel  mnppio,  ehe 
non  nel  piupno  e nel  luplio,  in  che 
.sminili  e cedette. 

ìVeI  mappio  In  proporzione  delle 
periodiche  sulle  feiihri  continue  con 
topica  lluposi  crebbe  di  un  terzo.  Le 
.scarlattine  si  mostrarono  con  feno- 
meni di  più  forte  infocnpioiic,  e si 
assot'iuvuiio  s(>esso  uiruiigina,  al  ca- 
tarro , e in  alenile  succedevano  le 
(Nirotiti , anzi  l'anpiiia  parotidea.  Il 
dominio  di  un  vento  di  nord-est  che 
dette  ai  piorni  ancora  del  mese  di 
piupno  una  insolita  frescura  special- 
mente alla  sera,  e durante  la  notte 
e nelle  ore  del  mattino,  iippruvo 
ne'  mali  e a più  spazio  distese  la 
condizione  reumatica  e infuimmuto- 
riu.  K dell'  indole  soperchiunte  di 


quest' ii’.lima  avemmo  un  esem])io 
nelle  ticiirosi,  alcuiu;  vlelle  quali  fu- 
rono (li  natura  aculissimu.  OiideelM* 
ili  una  paraph'pia  per  sei  volli-  si 
dovè  cavar  sanpue,  altreltaiilo  in  ima 
cosdalpile,  e tulle  le  saiipuipne  ven- 
nero notevolmente  cotennose.  (;olle 
felibri  coiilimie  si  combinava  (piasi 
scnqM'e  o l'enteritide  o la  psoilide, 
e limite  fiirono  ancora  le  i)ifiaiii- 
mazioni  de'  viscerì  della  cavità  del 
jielto,  e con  esse  coiUiniiavuno  pii 
esantemi.  Il  medesimo  si  vide  in  lu- 
plio , nel  quale  fattasi  l' atmosfera 
più  iiocevolc  ehe  in  addietro,  cole- 
ste condizioni  morbose  rappravaro- 
no;  e se  ne  commossero  di  tal  modo 
le  forme,  che  aveuiisi  d'opiii  sorta 
(li  imilaUie,  e la  lluposi  salse  a map- 
piore  ferocità  che  non  nelle  altre 
muluttie,  che  da  (piestu  tempo  indie- 
tro erano  sepuite.  K dove  andniido 
repolarmente  l'atmosfera  in  tal  mese 
ayrtdihe  dovuto  sovnibbondare  la  pe- 
riodicità sulle  febbri  continue,  si  vi- 
de anzi  stare  al  di  sotto  di  queste. 
Imperocché  sei  sole  iiilermittenti  con- 
tavamo noi  nella  nostra  parte,  e gli 
altri  letti  lutti  occupali  da  celàlalpic, 
dissenlerie,  reuniati.smi,  ungine,  esan- 
temi , c via  dicendo  : e (lai  marzo 
sino  a lutto  il  luplio  le  intermittenti 
non  furono  che  quarantasei,  numero 
(lisciTlo  a confronto  delle  altre  f(•j)- 
hri  ili  tipo  coiitiniio  e di  llopistica 
indole.  ÌVolahile  di  più,  che  tiii  co- 
leste periodiche  medesime  non  poche 
furono  (pielle  che  incomiiu-iavan>i 
con  fhqrosi  o in  questa  si  trasmuta- 
vano. Fu  sohiineiile  nell' aposto  che 
la  periodicità  epidemica,  se  cosi  lice 
chiamarla,  mostrò  il  suo  predominio 
e quasi  (iifl'u.sa  si  vide  nell'  univer- 
sale. K parimenti  in  aposto  le  pri- 
me perniciose  comparvero  ehe  ebbe- 
ro mrine  di  coleriche. 

Quando  in  Koina  le  vicissitudini 
atmosferiche  disposero  già  la  con- 
sueta ofliuenza  di  pernieiose , spe.sse 
volle  si  osserva  le  coleriche  |trece- 
dere  alle  altre.  Perocché  comincian- 
do per  lo  più  le  perniciose  in  npo- 
.sto , un  tal  mese,  dicev  a Sydenlmin, 
sembra  ehe  meni  seco  un  principio 
speciale  atto  urìsvepliarc  simile  iiiu- 
lattiii.  K fu  niieho  a cotesto  solenni! 
prulico  si  spesso  porta  occasione  di 
osservarla,  che  osò  dire  che  dessa 
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comparisce  i»  qtiel  tempo  e con  quel- 
la fcile  con  che  ritorna  In  rondine  ul 
principio  di  primnvcra.  Oui^stn  an- 
cora è osserva/.ione  che  manca  ne' 
divol^fali  libri  intorno  alle  pernicio- 
se; vale  a dire,  tmali  sieno  le  prime 
a mostrarsi , quali  altre  forme  ve- 
stano quelle  che  si  trovano  tra  il  fi- 
nire della  state  e il  cominciare  del- 
i‘  autunno,  quali  altre  (ptelle  del  cuor 
deir  autimno,  e quali  infine  le  ultime 
che  si  accostano  al  solstizio  d'inver- 
no. Con  che  si  vedrebbe  se  alcuna 
aiialog'ia  abbino  esse  con  le  inaluttie 
solile  a comparire  in  quei  medesimi 
tempi  nelle  regioni,  tlove  le  perni- 
ciose non  dominano.  A far  questo 
però  eonveiTebbe  scegliere  di  quelle 
annate , che  nessun  princìpio  con- 
sliluzionale  epidemico,  stabilitosi  in- 
nanzi alia  loro  apparizione,  nc  po- 
tesse turbare  il  loro  naturale  anda- 
mento. A noi  sembra  di  averle  d’or- 
dinario vedute  seguire  queste  varietà 
iirincipali  ; cioè,  ne’  primi  d'agosto 
le  coleriche  e le  canlialgiclie,  in  set- 
tembre le  itteriche  e le  comatose,  in 
ottobre  le  dissenteriche.  le  nigide,  le 
apopletiche,  in  novembre  come  in 
ottobre  di  più  le  sincopali  e le  con- 
vulsive. e verso  il  solstizio  le  catar- 
rali e le  pleuritìehe.  Ma  nell’almo 
di  elle  ora  parliamo  questa  specie 
d’ordinanza  restò  alquanto  confusa, 
stante  la  influenza  epidemica  con  che 
di  mezzo  olle  perniciose  s’ intromise 
la  condizione  (logistica  ed  esantenia- 
tica.  E di  vero  oltre  a due  coleriche 
eolie  quali  cominciarono  le  pernicio- 
se in  asroslo,  furono  anclie  vedute 
lungo  il  suo  corso  una  catarrale, 
due  pleuritiche , e altrettante  esan- 
teniatiehe.  In  settembre  furono  varie 
pioggie,  per  le  quali  un  freddo  umi- 
do che  dominava  la  sera , la  notte  e 
nelle  ore  del  mnllìno,  tramezzalo  dai 
caldi  diurni,  il  numero  c la  costitu- 
zione dominante  delle  perniciose  creb- 
be d’assai.  !\on  vi  era  forma  più 
strana  di  tali  mali  che  non  si  ve- 
desse. Le  esanteinaliclie  si  mostra- 
vano coperte  o di  macchie  larghe  ri- 
sipelaeee.  o di  miliare,  ma  più  spesso 
di  scarlattina.  Come  il  settembre  tale 
fu  r ottobre  in  quanto  alla  quantità 
e qualità  di  febbri  sifTatte  , le  quali 
si  trascinarono  sino  a mezzo  novem- 
bre. mentre  e’  pareva  non  potessero 
quietare. 


Egli  è solito  che  il  numero  ififle 
iiiterinittenli  non  perniciose  supera 
negli  ospitali  di  Roma  il  ninnerò  di 
quelle  clie  sono  tuli.  Ma  in  quest’an- 
no nel  nostro  Ospizio  le  ultime  so- 
vrabbondarono sulle  prime;  talché 
sendo  stati  i malati  nel  colmo  della 
stagione  aulminalc  sino  a quattro- 
cento, noi  coniammo  tra  essi  sino 
euns*;ssantu  perniciosi*.  Le  quali  ol- 
tre alia  varietà  inoltipliee  e singolare 
delle  fonne,  erano  si  strane  ne’ loro 
mutamenti,  nelle  successioni  c ac- 
compagnainenti  in  ispezialtà  colle  fio- 
gosi , che  valsero  a somministrarci 
osservazioni  piene  di  curiosità  e _ di 
importanza  non  tanto  per  la  dottrina 
patologica  di  esse  febbri , quanto 
eziandio  per  la  terapeutica:  avendo 
dovuto  in  questa  seguire  tutte  quelle 
molle  modificazioni  eil  unioni  che 
non  parrebbero  a prima  giunta  ne- 
cessarie in  malattie,  nelle  quali  vol- 
garmente si  dice,  essere  anbastanasa 
il  conoscere  e il  saper  operare  cql- 
r antidoto  infallibile  della  corteccia 
peruviana.  I/e  quali  cose  tutte  sa- 
ranno distintamente  esposte  nelle  no- 
stre storie  particolari. 

CAPITOLO  V. 

Della  idiojMtìa  specifica  . e delle 

oinopatie,  ovifero  condizioni  jxoto- 

lotjiche  acrntsnrie  olle  febbri  ùiter- 

mitlenti  j>erniciose. 

Ottanti!  abbiano  meditato  i mollici 
intonio  alla  condizione  primarin  es- 
senziale delle  nostre  febbri , abh<«- 
stiinza  Io  inanift!stano  le  moltiplici 
opinioni  e le  infinite  dispute  soste- 
nute. Il  che  tutto  dà,  è vero,  testi- 
monio nella  storia  della  medicina  del- 
l’ ingegno  c della  perspicacia  d’alcti- 
ni;  ma  non  essendo  ancora  trovata 
In  verità  intorno  n tal  punto,  l’esito 
infelice  di  tante  ipotesi  ci  sconforta 
dal  solo  pensare  a sciogliere  questo 
enigma.  Per  .la  qual  cosa  ripeteremo  * 
con  Reil  : «'  K d’ uopo  snpcr  conten- 
« tarsi  della  cognizione  storica  delle 
« febbri. studiane  semplicemente  di_e- 
« tra  i loro  segni,  i loro  accidenti  , 

« le  cause  fisiciie  che  le  generano: 

« jioichè  lutto  il  resto  ci  è incqgni- 
« to  1)  »,  E saremo  contenti  di  ri- 

i)  Vedi  .flìbcrt.  Voi.  II.  cap.  V. 
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jriraniaro  ncli’almoifira  dti'climi  cal- 
di, e in  qiie'siioi  cumbiauienli , che 
ne  recano  le  slugioni  «li  estate  c di 
autunno  una  certa  diatèsi , che  pro- 
inove  neiruinano  orpanisnio  la  feb- 
bre cosi  delta  ititerinillenle.  La  qua- 
le è un  elTettn  iinnicdintu  di  ninna 
altra  causa,  che  di  quella  condizione 
speciale  alinosferica.  E quindi  le  ne 
resulta  una  natura  fjeriodirn.  Il  ca- 
rattere speciale  poi  di  piirniciosa 
(come  di  alyida,  di  tetanica,  «li  cole- 
rica, ec.)  lo  desume  da  un  partico- 
lare principio  detto  miasma,  che  nelle 
suddette  stagioni  e regioni  si  svolge, 
dove  sono  ncque  stagnanti.  Questa 
specifica  natura  non  c vincibiTe  che 
«fa  rimedio  d'azione  specifica,  sicco- 
me è la  corteccia  peruviana.  Volendo 
noi  pertanto  fermare  un  punto  prin- 
cipale di  considerazione  sopra  il  fon- 
do essenziale  morboso,  costante  a 
tutte  le  intennittenti , e diviso  da 
qualunque  loro  stato  patologico  av- 
ventizio, lo  nomeremo  idiopatia  spe- 
cifica. Stabiliremo  ancora,  che  in  co- 
testa  idii^lia  è riposta  la  condi- 
zione primaria  essenziale,  non  delle 
intermittenti  semplici;  ma  solo  delle 
perniciose.  Ondecnè  qtutlimqiie  sia  il 
sintoma  pernicios«>,  comunque  appa- 
risca l'alterazione  «Ielle  facoltà  vitali, 
tutto  è accessorio  a quel  fondo  spe- 
ciOco  «lenotato.  E riguarderemo  la 
periodicità  stessa  come  un  sintoma 
che  porta  con  sé  il  primo  c più  co- 
stante carattere  distintivo,  non  della 
essenza,  ma  della  forma  nosologica 
delle  febbri. 

.Ma  in  quel  modo  che  l'analisi  dei 
fatti  ci  guida  a considerare  cotesta 
idiojMtió  s[>ecifica  come  la  prima  con- 
dizione morboso  essenziale  nelle  feb- 
bri a parossismi  intervallati  c na- 
scenti in  luoghi  caldi  e palustri,  cosi 
i fatti  medesimi  ci  forzano  ad  am- 
mettere altre  condizioni  morbose  ac- 
cessorie 0 concomitanti,  per  le  quali 
l'intermittente  trasforma  la  sua  ap- 
parenza perniciosa.  Queste  omopu- 
tie  i).  da  noi  la  prima  volta  oggi 

I)  Dal  greco  ou4>5  insieme,  e ctado? 
affezione  ; cioè  alTezioni  simultanee , con- 
giunte, concomitanti . U significato  di  questa 
voce  da  noi  iulottata  è ben  diverso  da  quello 
di  omeopatia,  che  secondo  Uauhemann  vuol 
dire  affezione  simile. 


metodicamente  applicate  alla  patolo- 
gia delle  perniciose,  sono  a giudizio 
nostro  in  numero  «li  qnallro,  V una 
dall'ultra  divisa  per  propria  diversa 
natura,  e per  la  diversità  «li  quei 
mezzi  secondari  di  cura  per  i quali 
si  riesce  a combatterle.  Vengono  da 
noi  chiamate  omopalìa  floijislica  , 
omopatia  biliosa,  omopatìa  scorbu- 
tica, omopatia  nervosa,  «Ielle  «inali 
si  comprenderanno  le  ragioni  pato- 
logiche nei  capitoli  particolari  a cia- 
scuna, e le  ragioni  cliniche  saranno 
nelle  nostre  particolari  istorie  n suf- 
ficienza chiarite. 

C.VPITOLO  VI. 

Velia  omopetlia  flogistica. 

Qiiaiitunqiie  intorno  nlla_  flogosi 
combinala  culla  febbre  perniciosa  si 
tratti  ben  a lungo  nel  volume  se- 
condo, qui  è pur  necessario,  per  l'in- 
telligenza  delle  cose  che  salvino  in 
seguito  per  raccontare,  il  premettere 
al«|iianlc  nozioni  intorno  alia  oino- 
patìn  flogistica.  Egli- è un  fatto  pro- 
vatissimo che  occorrono  spesso  cer- 
te perniciose,  nelle  quali  è neces- 
sità unire  alla  cura  antiperiodica  la 
cura  nnlillogistica.  L’autorità  dei 
principali  scrittori  di  dette  febbri , 
.ricreati , Mortoli , Torti , VVcrloph , 
Borsiei'i:  I’ utilità  del  sntns.so  in  tai 
casi  praticato  ancora  ripetutamente; 
la  qualità  dello  stesso  sangue  trovato 
spesso  coiiteiiiioso,  mettono  fuori  «li 
questione  l’ omopatia  flogistica.  La 
quale  piuV  essere  promossi  «In  molte 
cagioni,  tra  le  quali  le  prime  stimia- 
mo essere  l' insolazione,  il  tempera- 
mento san^iii^no,  ed  una  costituzio- 
ne epidemica  iiiriammatoria.  L'omo- 
patìa  flogistica  si  manifesta  ordina- 
riamente nelle  perniciose  apopleti- 
clie,  pleuritiche,  asmatiche,  catarra- 
li; artritiche;  senza  chò  essa  può  con- 
giungersi ancora  u qualunque  altro 
genere  di  perniciosa,  ma  in  mo«lo 
successivo,  o ili  leggerissimo  grado, 
vestendosi  allora  d'uii  carattere  reu- 
matico. Il  che  avverrà  , occorrendo 
subitanea  mutazione  d’atmosfera  nei 
giorni  coldissimi  estivi , o soppres- 
sione di  consueto  traspiro  ed  altre 
simili  cause.  E vedrai  allora  sopruii- 
I nascere  alle  febbri  sintomi  di  cefalèn. 


di  nefridgia,  ili  colica,  c talora  all- 
eile di  dissenteria,  (.hiando  però  l'o- 
moiuilia  è al  suo  "rado  eminente  di 
llo"osi  ed  accoinpa"iia  i primi  acces- 
si (tedia  perniciosa,  ne  sono  indizi  il 
polso  pieno  duro  e costante,  "li  oc- 
elli rosse""ianti , le  orine  llanimee  , 
ed  altri  sintomi  propri  delle  llemma- 
sie  dipendenti  (falla  varia  sede  did 
male.  I/nnione  di  tal  maniera  di  tin- 
tosi alla  perniciosa  le  to^'lie  il  tipo 
di  terzana  intermittente,  e le  dà  cpiel- 
lo  di  sidicc.iitinua,  snbinlrante,  emi- 
tritco,  tritenfia.  l’no  dei  caratteri  i 
|MÙ  certi  della  (lo"osi  combinata  alla 
periodicità,  è la  sussistenza  di  (pial- 
che  sinUnna  infiammatorio  anche  du- 
rante la  ipiiete  dei  parossismi.  (Ili 
e|)is|iastici  revulsivi  bastano  a vincere 
la  llo"osi  combinala  alle  interinit- 
tenli  i|Uando  l'ssa  porta  im  "rado 
le;.'"i>r(>  e reumatico  : ma  (piando 
avanza  colesto  jrrado  di  reuma  vo- 
plionvi  emissioni  di  san"iii,‘  e secondo 
ruopo  ripetute.  >dn  v'  iia  omopatia 
più  freipiente  alle  perniciose  della 
llopstica  I),  |)ercioccli(' oltre  quella 
proilotta  da  cause  esterne  o interne 
eccitanti  che  suole  accompa"narle 
nei  primi  accessi,  ve  n’Iia  poi  altre 
come  successive  che  si  possono  "e- 
nerare  per  flnssione  o spasmo  in  «pia- 
luni|ue  )dù  adinamica  feblire,  e pos- 
sono essere  nertanlo  la  consejriienza 
dell' azione  <H  <|(talun(ine  dell(*  indi- 
cale fimopalie.  li'omopalia  biliosa  le 
jnm  deteemi Ilare  iier  irritazione  e 
inconsueto  stimolo  : le  nmopatie  senr- 
butica  e nervo.sa  per  ispasmo  o flus- 
sione. 


()  t.'iò  è per  molli  falli  dimnsiralo  iicll.i 
nostra  Icticra  al  Tommasini  .vii//(i  flixjnsi 
nelle  febbri  inlermillenti  /ter/iicioye.  I.,i 
liliale  non  prova  né  icnilc  a provare  (ripc- 
liamolo  qui  una  volta  per  sempre),  che  le 
inlermillenti  al>biano  luttc  una  r.ssciir..a  o 
natura  infiammatoria  ; ma  prova  solo,  che  la 
llogosi  si  può  combin.irc  con  esse  sotto 
qiialiimpic  forma  cileno  si  preseiilino.  Il 
dire  che  la  flogosi  si  comliina  spesso  colle 
perniciose,  non  è un  dire  che  le  perniciose 
sono  sempre  flogistiche j come  dovrchhero 
essere,  se  l' iiifiammaziime  nc  costituisse  la 
essenza,  Una  perniciosa  colle  medesime  for- 
me può  avere  in  diversi  individui  omopalle 
diverse. 


CAPn  OLO  VII. 

Della  omopalìa  hiliona. 

.Aliiisando  dclli*  dottrine  loro  i par- 
'ti"iiini  della  bile  riposero  l'essciizii 
delle  intermittenti  nella  alterazione 
unica  ('  speciale  di  cotesto  timore, 
làunini  insi"tti  si  leccro  contro  a 
simile  dottriim,  c intenti  a sceverare 
il  vero  dagli  imbratti  di  quelle  faii- 
lasie  lasciaroiin  stare  clic  le  febbri 
periodiche,  ((iianliini|iie  non  prodotte 
dalla  bile,  iianno  però  spesso  da  que- 
sto fluido,  o troppo  abbondantemen- 
te separalo  o devialo  o guasto  nei 
priiu-ipii  che  lo  compongono  , uno 
stalo  morboso  ncccs.sorio  cosi  impo- 
nente nelle  perniciose  medesime  ila 
agguagliare  i|iiasi  quello  ilella  malat- 
tia principale.  A tal  che  non  solo 
particolari  casi  ma  intere  niiniiali 
epidemie  (li  febbri  periodiebe  hanno 
portato  questo  carattere  bilioso  al 
massimo  grado  1).  Le  l•egi()ni  calde 
principalmente  e i luoghi  paludosi 
provocano  questa  specie  di  omopa- 
tiii.  Al  che  si  devono  aggiungere  la 
traspirazione  soppressa  :11,  una  par- 
lirolare  coslituzione  epidemica  do- 
minante, il  teinperamento  ehe  ha  no- 
me dalla  |irevalcnza  di  qtiest'umore, 
patèmi  d'animo,  felibri  inlennitlenti 
a lungo  solTertP  con  successione  di 
malattia  epatica  splenica  o pancrea- 
tica ecc.  I segni  che  presentano  al- 
roccliio  del  pratico  la  esistenza  di 
simile  omopatia  sono:  nausea,  ama- 
riime  di  bocca , lingua  con  patina 

I)  Vedi  Lancisi  Jk  iioxiis  paluihun  ej- 
fluviix,  p(ig.  "m.  Epidemiu  Vulneoregu.  U3 
questi  uni  Selli!  fu  indutlo  a colloc.irc  lo 
perniciose  inlermillenti  nel  genere  delle  in- 
teimiilenli  biliose  putride.  Rtuliineiil.  l’y- 
retobig.,  p.  5B0. 

!!)  Ecco  solenne  avrei  tenia  deinioffm,vn- 
no.  jVil  magie  bilent  vitiot,  eiwnpie  imnii- 
rnm  et  xnlibut  eniistùie  referiam  remlit 
ipiam  solemnis  per  xiifìer/iciem  ror/>nr(.v 
prohihìta  eittt  mtio.  (Iiiaiiilocumipic  igilur 
talli'  caiietica  in  primi t viis  exiilil,  horrO- 
rem.  aiixietates,  vomitne,  et  moliLt  fehri- 
ile.e  jtarit.  Observ.  ISaroaietr.  methoeorol. 
nned.  rat..eystem.  in  pattuii.,  pari.  5,  cap.  1- 
I)i.e.eert.  De  bile  medie,  et  venen.  eorp.  hu- 
man., § 31.  Iluxham,  de  aere  et  morii. 
epiJem. 
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gialla  o incrostata  come  ili  fuligine, 
vomiti  biliosi  porracei  amarissimi , 
flatulenza  vagante  nell'  epigastrio  , 
(loloretti  pimgilivi  vaghi  intorno  alle 
coste  spurie  e talora  fissi  all'ipocon- 
(Irio  destro,  biliose  diarree^  sputi  flui- 
di gialli  e anche  verdognoli  e talvolta 
pur  lividi  e,  neri , spesso  anche  il 
moccio  delle  nari  ha  cpiesta  natu- 
ra 1).  (Juando  1’ oinopalia  biliosa  è 
giunta  al  suo  grado  eminente  gl'in- 
termi  sembrano  spugne  inzuppate  in 
un'  aciiua  di  zalTeranno  La  faccia 
il  collo  il  petto  e le  braccia  si  tin- 
gono in  giallo,  e talora  anche  tutto 
il  corpo.  La  materia  de'sudori  tinge 
in  giallo  i pannilini.  La  materia  del 
vomito  è caustica^  caduta  sul  mat- 
tonato lo  fa  ribollire  come  quando 
vi  si  getta  a gocce  l'acido  solfori- 
co 3).  il  sangue  estratto  ha  nulla  di 
glutine,  si  squaglia,  c separa  abbon- 
dante siero  or  giallo  e sporco,  or  ver- 
diccio. I polsi  sono  per  lo  più  minuti 
strepitanti  c irregolari , le  urine 
scarse  e latterizie.  Le  perniciose  che 
sogliono  per  lo  più  avere  una  simile 
omopntia  sono  le  itteriche,  le  cardinl- 
giche,  le  emetiche,  le  coleriche,  le  co- 
liche eli  anche  le  pleuritiche  e le  de- 
liranti 4);  più  di  rado  le  convulsive 
e le  sincopali.  Jj’omopatia  biliosa 
merita  a se  tutta  l' attenzione  del 
clinico  nelle  febbri  perniciose,  im- 
perocché é ((unsi  sempre  pnmnrata 
innanzi  allo  sviluppo  di  esse  febbri , 
e ne  precede  o ne  accompagna  le 

1)  Vedi  Nolarjaimi.  Osserv.  suUe  felibri 
di  mutazione. 

2)  llaller  osserva  che  incerte  febbri  ma- 
ligne, tale  c tanta  copia  di  guasta  bile  si 
separa,  che  in  una  febbre  periodica  petec- 
chiale leggesi  essere  stale  raccolte  tre  bb- 
bredimera  bile.  Klem,  l’hysiohg.  T,  f i, 
img.  616. 

3)  Li  stessa  osservazione  raccontano  aver 
Catta  Lind  (Uelle  iiialnltie  de’ climi  caldi)'. 
Meli  (^u  le  febbri  biliose),  e Notarjanni 
nel  citato  opuscolo. 

4)  Abbiamo  in  Ippocrate  ; Cwn  igitur 
bilU  corninola  venas  et  sanguinem  subije- 
rii.  ex  consueta  compage,  et  molinne  snn- 
gubiein  dimovet,  et  soro  diluii  et  perrale- 
fiicit.  Vercalefattiis  autem  toluin  relii/uum 
corpus  jiercalefacit  et  homo  delirai,  iiei/ue 
apuli  ,s«  est.  Ipp.  De  morb.  ex  charl.  lib.  /, 
Clip.  C2. 


prime  accessioni,  c per  queste  si  ag- 
grava vieinmaggiormente  I).  Alqu.'ui- 
li  infelici  che  abitano  nc'luoghi  mal- 
sani nttoriio  a Roma,  si  può  dire  , 
che  se  la  Iraoiio  seco  (juasi  tutta  la 
vita.  Il  ti|>o  delle  perniciose  con  ([ue- 
sto  genere  di  cuinpiicazione  è per 

10  più  appena  intervallato.  La  cura 

che  esigono  dee  essere  ((unsi  diretta 
unicamente  dap|iriiicipìo  alla  omu- 
[latia,  cioè  ad  evacuare  massimiuneu- 
te  per  vomito  la  materia  ptTcantit 
aerimoiiosa  e venefica.  in  tali 

febbri  la  sperienza  insegna  che  nulla 
si  profitterebbe  dallu  corteccia  mede- 
sima, data  subito  a gran  dose  c s(dti, 
se  (iriina  non  si  è mercè  dei'voniitivo 
e ripetuto,  sgravato  lo  stomaco  dalla 
colluvie  che  lo  imbratta  2),  e si;  dopo 
passando  alla  corteccia  a questa  non 
si  unisca  il  rabarbaro  od  altro  far- 
maco di  simile  eflicacia.  (juindi  in 

f)  Valg.i  .1  ciò  d'esempio  qtiell.i  febbre 
^idc.tnic,i  che  regnav.i  in  Pba  nel  1661 
dcscrilta  dal  celebre  Alfonso  Borelli  (Mal- 
piphi.  Op.  posthum.,p,  21.  Vcnol.  1698), 
nella  quale  i sintomi  biliosi  non  seguitava- 
no, ma  precedev.ino  la  febbre.  E chi  vorrà 
convincrrsì  della  necessità  di  ammettere  nella 
pratica  una  tale  omopalbi  , m.issimamcnU‘, 
in  certi  morbi  facili  a (tassare  in  c()idcmicì. 
oltre  .il  r.inimcnlarc  i (irccelli  slaliiliti  dal 
grande  Ip|iocralc  (Lib.  I.  De  morii,  ii.  27, 
28;  lib.  II.  n.  5;  lib.  IV.  n.  8 c altrove) 
potrà  ronsullare  Baglivi  (Op.  oiiinin)  Bian- 
chi (Ilistor.  hoepat.  [lart.  2,  3).  Guidetti 
(De  bilios.  allevi,  epislol.  ad  Bianchi  ) 
Woodward  (r«ses"  eie.)  Waii.swicteii  (Cniii- 
iiient.  in  Boerhaav.  $81)-  Marzi  (/>(.  delta 
pleuritidi  biliose  ciip.  6).  l’ringic  (Mulal- 
lie  delle  armale  cap.  lì').  Targi(;ni  Toz- 
zclli  (Baccoha  d'opuscoli  medico-pratici., 
voi.  y.  Cnstil.  epid.  di  Firenze  degli  anni 
1780,  1781. 

2)  À bile  circa  praecordia  haerente  non 
lanluin  conviiLsione.s,  sed  et  synropem  or- 
tam  fui.sse  observal  (ìalenus,  excussa  hac 
suburra  per  voinilum  illico  ces.i^abaiit  omnia 
hnec  mala.  In  febribus  conliiiuis  ifune  ejii- 
demice  gra.\.<mbanlur  admirabalur  Syden- 
kaimcs  , prueier  alia  mula  syiiiptoiiiatii . 
adesse  ingeiitein  ac  suhitaiieiim  virium  pro- 
slraliuiieiii  ; Fmclico  vero  dato  omnia  soe- 

011  ilio  symptomiita.  guae  et  aegros  exeru- 
ciitbanl  et  mhlaute.s  perierrefaciebant  il- 
lico iniligahanlur.  àA'answicIcn.  Comm. 
T.  II.  8 661. 


co 


queste  febbri  inoppartuna  è qiiuliin* 
qiie  emissione  j^ciierale  <li  sangue  I ); 
salvocliè  una  leggera  llagosi  epatica 
o gastroenterica  nau  rendesse  gio- 
vevole la  locale  al  destro  ipocondrio 
o airepigastrio.  K dicemmo  leggera, 
avvegnaché  se  delta  llogosi  fosse  ga- 
gliarda suressimo  allora  nel  caso  di 
lina  omopatiu  llogislica.  (Questa  in- 
dispensabile varietà  di  terapia  clic 
esigono  in  tai  casi  le  perniciose,  dà 
fondamento  alla  illazione  che  se  iic 
trae,  per  ammettere  in  esse  una  onio- 
patiuuiliosa  e averle  speciali  riguar- 
di curativi  2). 

CAPITOLO  Vili. 

JJellu  omopalia  scurbiilica. 

V'ha  chi  Ira  la  causa  della  perni- 
ciosa e quella  dello  scorbuto  sospetta 
che  non  vi  sia  altra  differenza,  se 
non  che  la  prima  operi  rapidamente, 
la  seconda  con  lentezza  lo  stesso  ef- 
fetto. Quella  granile  umidità  che  al- 
terna, 0 si  combina  col  calore,  qucl- 
l'iicre  infetto  da  miasma  che  sono  la 
causa  occasionale  della  febbre  perni- 
ciosa negli  abitatori  delle  paludi  e 

1)  Saeviehdiil  (inno  1758) 

iieripiieumomoc  biliosae  ; oiwies  UH  qui- 
))ut  detractni  miuf  uif  /Krierwil  : pluren  cu- 
ravi yempcr  nmbisa  vcime  xri  tione  ; omnes 
sanavi;  alii , (/iioru/n  u/i'/u'jy  siJ>  finem 
morbi  cidi,  fiost  Pi-ihic  seclioncs  diffivUius 
respirabant  et  delirii  fiehant  : inenùni  i/uod 
ipsns  inveiurim  cithshna  et  brevissima 
vexatos  respiratione . fico  delirio,  pulsa 
jtarvo  , ceìerriino,  frrqiientis.simo  et  doro, 
l'em  l'uil  melhodui  rjtraloria , si  fiost  di- 
latimi emesim,  enemnta  frequenter  appUca- 
hantur.  Tissot.  De  febr.  biliosis.  In  questi 
casi  certamente  1'  omop.itU  biliosa  min  di- 
penderà da  infiammazione. 

S)  Sotto  questo  mcdesìm'i  c,apitolo  noi 
contenipliamo  ancora  ciò  che  le  scuole  chia- 
m.ino  gastricismo.  .41  quale  si  debbono  i 
medesimi  aiuti  medic.imentosi.  Ma  non  ne 
abbiamo  fatta  una  parlicolare  omopalia.  per- 
chè stimiamo  che  le  alterazioni  delle  virtù 
chilopoieliche  sieno  nelle  ìnlormiltenii  sem- 
pre r effetto  delle  alterazioni  del  sistema 
epato-biliare  : e perchè  lo  stato  bilioso  preso 
in  lato  senso,  comprende  ancora  il  sienìfì- 
cato  di  gastrica  (V,  Monteggia  ìnstit.  Chir., 
V.  1.). 


delle  riviere  dei  grandi  lìuiiii  nc'cli- 
mi  cabli,  produce  lo  scorbuto  in  co- 
loro che  rlimorano  nei  vascelli  sul 
mare  I).  Questa  opinione  che  inule 
si  adatterebbe  uiritidole  delle  perni- 
ciose tutte,  verissima  è in  ptirlico- 
lurc  e bene  si  confà  airiiidoie  d’ al- 
cune 2).  Ksistc  infatti  una  perniciosa 
nella  quale  l’ omopalia  scorbutica  é 
sì  eminente,  che  i pruliet  rhannotle- 
iiuniinala  da  quella  oinopaliu  mede- 
sima 3),  ed  hannu  prescritto  un  re- 
gime curativo  che  allo  scorbuto  ed 
alla  protopatia  periodica  insieme  con- 
venga. Oltreché  ella  è nostra  mas- 
sima fondata  sui  f.illi,  che  quando 
occorrano  certe  cause  come  la  penu- 
ria degli  alimeiili  «t  la  loro  cattiva 
natura,  timori,  ineluncouic,  atmosfe- 
ra umida,  soverchie  o inconsuete  fa- 
tiche , noslulgìu , epidemica  costitu- 
zione dominante,  la  omopalia  scorbu- 
tica si  renda  anche  più  estesa  nelle 
perniciose  auninnati  4),  e possa  coli- 
li Santarelli.  Ricerche  intorno  albi  causa 
della  pera,  nello  .stalo  romwto,  Osimo  1808 , 
p.  9i  e 95.  Ci  avverte  Slrabnuc  che  l'ar- 
mata romana  spedila  in  Arabia  sotto  il  co- 
m.mdo  d'Elio  Gallo  durante  il  regno  d' Au- 
gusto fu  attaccala  dallo  scorbuto,  per  le  fa- 
tiche molle  c la  dinicalt:i  delle  marco  in 
l’aed  paludosi  e m.ilsani.  (Mdm.an.  Ricerche 
■sopra  t origine  e la  sede  dello  .scorbuio  e 
delle  febbri  pulrùle,  Venezia  1799.  c.ip.  VII. 
Dell'origine  dello  .scorbuto).  In  ap|>oggio  al- 
I'  o|iinione  del  Santarelli  si  può  citare  la 
Storia  dell' Epidemica  costituì,  di  Fnenta 
del  1765  aggiunta  dal  Borsieri  ai  Saggi 
di  P.  Paolo  dall'.lrmc.  Nell’  autunno  ili 
nell'anno  furono  e|ii(lcmìi.he  febbri  perio- 
iche  perniciosissime,  subito  dopo  neH'isles- 
s'anno  fu  epidemico  lo  scorbuto. 

2)  Arrigo  Brnceo,  che  visse  sempre  sulla 
marina,  ed  osservò  assai  bene  lo  scorbuto , 
dimostrò  forse  il  primo,  che  le  intermiuenli 
assumano  talvolta  il  carattere  scorbutico. 
(Brueneus.  De  scorbuto,  fiag.  50). 

3)  Morandi.  De  quiliasdam  tert.  jiemìe. 
commentano.  Dopo  il  Morandi  l’hanno  con- 
fermata .altri  pratici . come  si  può  vedere 
in  Borsieri.  Nè  sappiamo  intendere  come  il 
sig.  Alibert  nel  suo  Trattato  sulle  intermit- 
tenti perniciose  Ira  le  altre  dimentichi  an- 
cora la  perniciosa  scorbutica. 

4)  Le  febbri  perniciose  con  omopalia 
scerbulica  sono  stale  osservate  .assolutamente 
epidemiche  a Leydc  nel  1669.  In  que- 
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socini'si  anche  ad  altre  perniciose, 
come  sono  In  sincopale,  l’epistnssica, 
In  pneuinoiiorragicn,  la  dissenterica, 
ruigida,  la  petecchiale  I),  c via  via  ; 
non  essendo  sempre  necessario  a pa  - 
rcre  nostro  il  sinlòma  delle  enchi- 
inòsi  nella  cute,  per  indicare  la  com- 
plicazione scorbutica  nelle  pernicio- 
se 2).  Aggiungiamo  ancora  che  il 
nome  di  iicorbiilica  è da  noi  tolto  in 
lato  senso  indicante  in  genere  una 
conilizione  irptica^  rncolrofira , elle 
si  combina  col  morbo  principale.  1 
principali  sintomi  ne  sono  gran  man- 
camento di  forze , palpitamenti  di 
cuore,  enchimòsi,  emorragìe,  lipoti- 
inie,  alito  fetido,  milza  ostruita,  pol- 
si piccioli  depressi , urine  molte  ca- 
riche ere.  La  cura  che  si  richiede 
alle  perniciose  che  si  congiiingono 
con  (piesta  omopalia  non  è ni''  m sa- 
lassare. iiA  di  purgare  il  ventre . nò 
di  eccitare  sudori,  nò  di  stimolare 

sle  felibri  Silvio  de  Laboè  che  ne  di  la 
slori.i . notò  tr.i  i |irìm  l|i.vli  ^inlómi  le  en  • 
rhimosi  sopr.!  la  pelle,  il  fclnre  delle  arine 
c le  freipienli  emorragie,  (l’rax.  med.  d;>- 
prnd.  Traci.  .Y). 

t J Non  v’ha  pernii  io«.a  il  di  cui  sinlòma 
patognomoniro  non  |io;s.a  c.v^cr  prodotto  da 
omupalu  acorliiitica.  Boerh.iave  c Milnian 
tra  i sinlùmi  dello  scorlmio  notano  i fcgiien- 
li.  Di/'/hilis  niiheinsn,  ad  motus  vel  fmr- 
eo.v  fere  deficienc  re.tpìralio . al  che  ag- 
giunge Wansviielen  tu-svis'.  xiluluf,  strrtor, 
dulor  pwigens,  hortopnaen.  et  hin  sìmilìa  , 
Ihnracis  affectionihus  propria.  Dolores  vii- 
iji  i>er  omur.s  intemns  ex  teriiasipie  eoriro- 
rix  jmrte.s  mira  produrentr.-)  tormina  pleu- 
ritica. .slnmaìica.  iliaca,  colica,  riephrilica, 
cystìca,  haepalica.  ìieiiia  - llaemorragiae 
saefte  ìaetaies  ex  lahiLt,  giiigivLs,  ore.  iia- 
riòu-v,  puhnoniliuc.  stomaco,  hnrfHite.  lierie, 
fiancreale,  intestinis,  utero,  renihus- Dolores 
sommi  erodeotes  lancinuntes  cito  trajicien- 
les  ]ier  omiies  artus  jwicturas  - Fehres  ca- 
rìae  iniermitlentes  omiwnodo  vngae  jierio- 
dirne  - Tomiias , dinWiene  . disseiitcrhie . 
sirangaiiae,  .saevne  /i/ml/m/ne . anxietotes 
saejie  subito  lactales  - l onvuUio,  tremar,  pa- 
ruìysis,  (Dulractura.  Vedi  Boerh.iave  Àphor. 
1151.  Eiig.aleno  De  scorbuto , c Milinaii, 
nella  cit.ita  opera. 

Scnnerlo  uno  de'  piti  adcgiuli  scrit- 
tori dello  scorbuto  osserva  : i.i  aiimiHms 
iiullae  erumpwit  maculae.  Presso  Milinan 
()p.  citata. 


gagliardamente  nel  tempo  stesso  che 
si  da  la  chinachina;  ma  invece  con- 
guingerc  a questa  qtic' rimedi  acidi 
minerali  o vegetabili  della  classe 
principalmente  tetradinamia,  che  l’i*- 
sperienzn  ha  provato  contrari  allo 
scorbuto.  Sfilits  hic  quoque,  dice  Bor- 
sierì,  parlando  della  perniciosa  scor- 
butica, a chiiKichiiiu  expectari  dehet. 
Si  quis  tameu  eodem  tempore  unti- 
scorhulich  pulridae  dmoìulioui  oc- 
eurrat  et  uraecipue  aciilis  minerali- 
bus,  co  feiicior  erti  eveiitus  1). 

C.VPITOLO  IX. 

Dello  omopalia  nervosa. 

-Avuto  rigiianlo  a certe  pemiciosc 
nelle  quali  non  basta  la  clima  a grati 
dose  onde  vincerle,  ma  è necessario 
unire  ad  cssii  certi  rimedi  della  classe 
ilegli  stimolanti  e degli  antispasmo- 
dici ; egli  è pertanto  necessario  am- 
mettere un’  altra  omopatiu  , che  si 
può  accompagnare  alle  intermittenti, 
e renderle  per  sè  medesima  perni- 
cjose.  Questa  omopatia  che  noi  di- 
ciamo nervosa  potrebbe  anche  dirsi 
dalle  moderne  scuole  ipostenica.  mi- 
rando a qitc’  farmaciti  ora  dotti  sti- 
molanti per  i quali  si  combatte.  Noi 
però  la  consideriamo  ancora  unevole 
allo  spasmo , e 'troviamo  verissima 
l’avvertenza  del  l,orry;  atonia  ad- 
modnm  frequenler  spasmos  i«re/ii72). 
Quindi  perebò  questa  omopatia  sia 
ilegna  triina  cura  ncees.soria  alla  an- 
tiperiodica , deve  invailere  ì tronclii 
e i plessi  jirineipali  del  sistema  ner- 
voso, e (leve  interessare  eziandio  il 
sistema  muscolare.  Per  la  ipial  cosa 
in  detti  sistemi  si  debbe  manifestare 
irregolarit.à  e prostrazione  assai  gran- 
de (li  forze.  Onde  chè  suole  recarsi 
seco  il  più  spesso  sintomi  carotici, 
cataleptici,  epilettici , sincopali,  pa- 
ralitici ecc.  .Molte  possono  esserne  le 
ciigioni,  c innanzi  n tutte  va  il  tein- 

Ij  Borsicri  Inst.  Med.  pract.  De  fehr. 
terlinii.  rnmitat.  J CLXXIT.  Giuseppe 
Frank  co;t  p.irla  ilclb  sin  diatéM  scorlmlic.i. 
Morbus  hic , a dialhesi  atonica  cum  ipi  t 
multa  mminiuiia  habere  vbletur,  differì  in 
hoc  guoit  difficulter  solis  rrmediis  tonicis 
curetta-.  Prax.  meil.  wiiver.s.,  voi.  I. 

2)  De  cuitvers.  morh.  T.  Il,  p.  100. 
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poramonlo  nervoso  ; o])[ioi  pnlèmi 
<1‘ animo,  ine.lia  snllertii , abuso  di 
venere,  emorragie,  he  perniciose 
c.on;fiunle  a <piesta  oinopalia  sono  le 
piò  fatali;  quelle  che  oltre  al  secon- 
do o terzo  acresso  senza  cura  non 
vanno;  quelle  infine  elio  couianilano 
alcuna  volta  di  soinniinislrai'e  la 
corteccia  nello  sless  ) parossismo.  A 
(luesla  omopalia  riesce  indispensabile 
l'uso  dell' oppio  e d’altri  conforta- 
tivi c anlispasniodici  rimedi.  K torse 
talvolta  come  un  salasso  nelle  per- 
niciose inilammalorie , con  un  eme- 
tico nelle  biliose  riesce  di  far  pas- 
s.tre  questi  mali  a beni>^nila;  rosi 
con  dosi  iulatlale  ‘li  oj>pio  nelle  ato- 
niche è stalo  il  caso  che  alcuni,  non 
-solo  abbino  mutato  rimlole  da  per- 
niciosa in  benip'na,  ma  abbino  an- 
cora senza  la  corteccia,  siccome  di- 
cono . comballulo  allatto  la  febbre . 
facendosi  contro  alla  atonia  ed  av'li 
spasimi  che  seco  ella  traeva. 

CAPITOLO  X. 

AHi't  comiikruzioui  intorno  a queste 
oniojxiiìe. 

b^aniinnndo  le  cure  praticate  so- 
pra le  perniciose  dui  mifrliori  clinici, 
e da  essi  raccomandale  in  esempio, 
vedemtno  che  in  un  caso  si  g-iova- 
rono  del  salasso,  in  altri  d’un  eme- 
tico, in  questo  d'un  antiscorbutico, 
in  quello  degli  opinali,  e lutto  ciò 
rongiuntamenle  allo  specifico  rime- 
dio che  a dosi  adatte  in  ognuno  di 
essi  casi  adojierasano.  Onesti  adun- 
que erano  i folti  i quali  ci  dovevano 
essere  di  guida  alle  dottrine  patolo- 
giche e terapeutiche,  \lddamo  detto; 
pertanto  tulle  le  |)crniciose  si  curano 
colla  china  , dmu|ue  tutte  le  iierni- 
cios  ■ hanno. una  essenza  eguale.  ,tla 
la  china  soia  non  è bastata  a curare 
tutte  le  perniciose,  dunque  a (|iiella 
essenza  si  congiungono  particolari 
stati  accessori  o del  solido  o de'Iluidi 
che  dimandano  particola.i  aiuti.  .\b- 
binino  inoltre  consideralo  quali  di 
colesti  stali  accessori  fissero  i piu 
fiviiuenti,  quali  i più  ivegguardevoli, 
quali  infine  i più  spesso  e scrupolo- 
samente avvertiti  dai  pratici.  <juindi 
siamo  passati  a rifietlere  sulh:  cure 
ad'.lizioiudi  alia  china,  e le  relazioni 


che  queste  stringevano  a quegli  stati 
morbosi  accessori  : abbiamo  trovato 
rapporti  fra  colesti  stati  patologici, 
e le  cause  generali  delle  intermit- 
tenti ; e fatto  conto  delle  forme  prin- 
cipali che  queste  distinguono,  si  so- 
no scelte  e determinale  quelle  alle- 
zioni  concomitanti,  che  ciascuna  da 
per  se  ]).ilesse  per  indole  propria 
tutte  o (jiiasi  tulle  quelle  forme  ab- 
bracciare. Kavvicinato  c confrontato 
il  tutto  insieme,  l’analisi  infine  nc 
ha  condotto  a stabilire  di  necessità 
delle  omojKitìe.  oltre  alla  condizione 
essenziale  iieriodica  delle  febbri  per- 
niciose. Con  che  crediamo  di  aver 
ridotto  a stabile  fondamento  di  dot- 
trina quanto  Carlo  iSirak  e Pietro 
Frank  , guidali  dalla  osservazione  . 
in  compendio  vollero  accennare.  Il 
|)rimo  de'  quali  travedendo  la  neces- 
sità di  sollnporre  le  intermittenti  a 
indagini  analitiche , e sottrarle  in 
parte  dall’empirismo  cosi  parlava; 
in  nijns  qiiidein  ar(iunienti pereesti- 
(jolione  tonto  nimjii  omnis  unluslria 
inrcssorio  est  ([nonio  plus  infehrinm 
inierinitlenliiiin  nirolione  lunjleclo 
omnis  fere  ohserrolio  est.  A qnd  enim 
tempore  cortejr  perneianus  lonqiioin 
rertnm  (thjiie  rj-p, 'riunì  onxilium  in- 
ralnit.  plurimi  mcilicornin  hoc  con- 
tenti sine  ronsiikrationc  et  liempto 
ralionuli  meilirinn  omnem  imposle- 
rnm  fehrim  intcrmittentem  coticm  lon- 
iinom  Hercoìis  rloiui  percntcre  vole- 
hnnl  1 ).  li  il  secondo,  mettendo  piu 
addeirtro  lo  sguardo  nella  natura  di 
colesti  morbi , « vide  che  le  iicrni- 
a cinse,  forza  ò confessarlo,  non  han- 
« no  sempre  un  andamento  semplice, 
« mentre  con  e.sse  vi  si  possono  tal- 
« volta  nascondere  delle  cause  se- 
« cond.irie  degnissime  dell'atlcnzio- 
n ne  dei  medici.  I'’ra  queste  cecia- 
ti monte  dee  meUersi  1 azione  della 
« bile  separata  in  maggior  copia  o 
« d'indole  morlmsa . e ipiella  della 
« pletora  gene.-ale  e speciale.  Impe- 
li rocchò  noi  os.servianio  febliri  quasi 
a per.'iicios  * (die  hanno  avolo  origi- 
« ne  dalla  sola  materia  guasta  e cor- 
« rotta  del  ventricolo  e degli  inle- 
« sliiii  , o d,i  mi  periodico  infarci- 
ti mento  dei  vasi  o da  un  fumile 
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« miinatico  jfeUalo»!  sopra  un  vi- 
« scere , le  quali  nuil(‘rie  o espulse 
« i>er  mezzo  ilei  purfrunli.  o allro\e 
« rimosse  si  cun^^iano  suliito  quelle 
« febbri  in  iiiterimlleiili  beiii^^iie  I ).  » 
(.'osiecliè  cotesti  fomiti  secomlarL  ol- 
tre alla  iialuru  primitiva  essenziale 
nelle  iutermillenti  perniciose,  hanno 
fissato  r attenzione  di  pratici  sommi. 
Kd  ecco  onde  taluni  hanno  diviso  le  j 
intermittenti,  stando  alle  complica- 
zioni , in  nervose  e gastriche  (A'al-  i 
carenghi),  altri  in  nervose,  gastriche 
c infiammatorie  (P.  Frank),  altri  li- 
lialmente in  isteniclie.  iposteniclie  e 
irritative  (Kubini).  Ma  queste  divi- 
sioni riuscirono  fallaci,  perchè  sopra 
una  comiilicazionc accidentale  si  volle 
fondare  In  natura  di  esse  febbri . le 
quali  tenevansi  elVclti  immediuti  di 
siffatte  complicazioni.  Restava  adnn- 
ipie  di  separare  la  natura  essenziale, 
i|ualimque  ella  sia,  che  ignorasi,  da 
ciò  cJie  è accessorio:  e fìssala  una  co- 
stituzione morbosa  immutabile  uni- 
versale specifica  a tutte  le  intermitten- 
ti iiiid.viifiHclie , considerare  coteste 
complicazioni  sotto  rasnelto  di  altret- 
tante owopalie  . da  ridursi  a quelle 
principali  condizioni  (latologielic  c 
cliniche  , che  da  maggiori  esempi  c 
sperimenti  nella  storia  delle  l'eubri 
ne  venivano  raccomandate. 

Onesto  linguaggio  da  noi  tenuto 
intorno  alle  omnpalìc  potrebbe  forse 
essere  male  accolto  dai  moderni.  .^la 
dicono  essi  che  altro  pensano  {pian- 
do teorizzano  intorno  alle  malattie 
prodotte  ]ier  esempio  da  contagio,  e 
che  ne  fissano  la  essenza  in  una  .spe- 
ciale condizione  irrilalim.  Le  dia- 
iési  che  poi  osservano  congiuiigersi 
a quello  stato  dMrrilanicnlo  spécili- 
co,  non  sono  elle  altrettante  owopa- 
lie? Aon  intendono  essi  di  spiegare 
con  qpesto  modo  come  in  molle'eo- 
stituzioni  pi-tecchiali.  alcuni  abbiano 
preconizzato  la  terapia  stimolante , 
altri  la  dcprimeiife  ? !•'  perchè  il  ra- 
gionare dee  in  medicina  venir  dopo 
l'esaine  e il  paragone  dei  fatti  , e i 
filili  bi.sogna  lasciarli  stare  come  so- 
no e piuttosto  trovar  modo  d’ inter- 
pretarli, fu  per  ciò  che  essi  dol  endo 
lasciar  stare  i filli , né  volendo  ri- 

1)  I’.  t'r.v'l.  Ffiilnm.  Tradii?.,  «le!  t.o- 
.iiuloli.  Yu!.  I fcì'f.  i.j.'ena.  nere,  annpl. 


imnziare  al  sistema  trovarono  cote- 
sto modo  di  teoria  jier  intenderli, 
(aisi  noi  abbiamo  dietro  l’osserva- 
zione altrui  e la  nostra  troiaio  le 
delle  omopalie,  e stabilito  la  neces- 
sità di  averle  in  considerazione  per 
ispiegare  i fatti  altrui,  c per  proce- 
dere nella  cura  di  essi  mali  con  più 
ragione  che  non  si  solea  fare  in  ad- 
dietro. Con  che  non  inlendiumo  di 
inoslrarei  con  nuove  dottrine  intor- 
no alle  intermittenti,  ma  sol,-unente 
con  nuova  e forse  più  giu.sta  inter- 
pretazione dei  loro  casi  diversi,  e 
della  cura  diversa  che  si  dovette  e 
si  debile  in  esse  praticare.  Che  poi  le 
nostre  omopalie  sieno  in  maggior 
inimero  delle  dialèsi  già  ammesse 
dagli  irritazionisti,  e ne  sia  poi  dif- 
ferente il  significalo,  può  dipendere 
da  ciò,  che  _non  essendo  noi  stretti 
(1.1  nessun  sistema , abbiamo  potuto 
più  liberi  spaziare  neirosservazione, 
e_  rispettare  que'  falli  che  esigei  ano 
di  stai-si  separali,  e nè  tampoco  for- 
zare le  analogie. 

Le  oinopatie  sono  determinate  o 
dalla  causa  remota  che  ha  agito  lun- 
go tempo  prima  dello  sviluppo  della 
intermillenle , o dalla  causa  prossi- 
ma che  si  veste  dell' indole  ouiluale 
organica  dell'individuo  colpito  dalla 
febbre,  o dalle  costituzioni  anteriori 
dell’ infenno,  o dalla  iniluenza  della 
costituzione  epidemica.  Desse  non 
sono  mai  la  causa  della  periudicilà  ; 
ma  belisi  di  quel  morboso  arcoiii])a- 
gnamento  che  aggrava  le  febbri  pe- 
riodiche. Imperocché  se  con  un  sa- 
lasso, un  emetico,  un  oppiato  |)assano 
le  molle  volte  le  intermittenti  per- 
niciose in  benigne,  convien  diro  che 
il  loro  pericolo,  o la  loro  malignila 
derivava  da  quelle  omopalie.  J,e 
quali  come  aggravano  la  jieriodicità 
cosi  vengono  aggiavale  da  quella.  L 
sebbene  alcune  memorie  dicano  aver 
bastato  talora  il  farsi  contro  alle 
omopalie,  massima  generale  però  deb- 
b"  essere  il  farsi  contro  contempora- 
iieaiiier.le  alla  periodicità. 

Diviaesi  secondo  noi  tutta  quanta 
la  famiglia  delle  intermittenti  in 
due  grandi  classi;  in  iutermillenti 
rowtiiii  e in  intermittenti  miusmali- 
rhe.  .\  ijuest' uilinie  appartengono  le 
perniciose,  l'-sse  le  perniciose  sono 
l'eMni  tutte  quante  cowiUtlc,  e |>er 
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tali  le  ravvisò  anche  il  gran  Torli. 
K sVjfli  fu  iiuloltu  ad  nnunettere  an- 
che le  ioìiiarin , ciò  fu  perchè  non 
avendo  cliiniiialu  a se  eli  aiuti  della 
anatomia  patologica  si  lasciò  pigliare 
alle  fonile  esteriori,  e non  notò  ve- 
dere come  anche  le  da  lui  clelle  .»o- 
litarie  ahhiano  le  loro  morbose  e 
gravi  condizioni  simultanee  che  le 
accompagnano.  Le  oinopalie  pertanto 
da  noi  ammesse  sono  come  r espres- 
sione del  sistema  organico  che  visi- 
bilmente solfre  sotto  al  parossismo 
della  perniciosa.  La  quale  come  in- 
tenniltente.  è relletto  immediato  di 
cause  coviiirhe.  ; come  jierniciosa  è 
relfetto  mediato  di  quelle  alterazioni 
de’ solidi  c de’ fluidi,  che  noi  abbia- 
mo ridotto  sotto  a quattro  stati  mor- 
bosi_  accessori  alla  periodicità  , cioè 
flogistico,  bilio.so,  scorbutico,  nervo- 
so I ). 

Diremo  adunque  chele  nostre  onw- 
fatie  non  sono  che  l’ interpretazione 
analitica  dei  falli,  (^he  desse  spie- 
gano il  come  delle  varie  cure  prati- 
cale con  buon  esito  con  lueioili  vari 
od  anche  opposti.  Ohe  desse  rendo- 
no ragione  sufliciente  d’  alcune  jiiù 
imponenti  forme  morlwsc.  K che 
mirando  colta  face  di  esse  nel  buio 
di  quei  tempi  in  che  non  si  cono- 
sceva la  chiiiachina,  non  è cosi  mal- 
agevole rintendere  come  que'buoni 
vecchi  riuscissero  a curar  bene  al- 
cune volle,  e portare  a guarimento 
le  perniciose. 

CAPITOIA)  XI. 

Un  crilfri  più  ceni  onde  ricnnofcere 
la  qiKiUlù  delle  omopalie. 

Che  gli  antichi  ponessero  ogni 
maggior  diligenza  nel  conoscere  il 
genio  (Ielle  complicazioni  che  aggra- 
vavano le  febbri , ne  abbiamo  un 
esempio  nel  seguente  ammaestramen- 
to di  Celso.  Seqiic  hciride  sntis  est 
ipuis  liintiim  frlìfes  niediriim  iìilniTi, 
srd  eliani  lotius  corpuris  habitus,  el 
od  euin  diyùjere  ciirutionrm  seti  sii- 

1)  Wilsi'ii  filiiqne,  dice  Giuseppe  Frank, 
ptiluienmt  fehres  mlrrmitleiilfs  non  ex 
propiia  luiliirn  . sed  ex  alieno  morho  iiv 
sm  ia  pemidein  desumere.  Jos.  Fr.iiik.  Prax. 
med.,  voi.  I,  Mr.  iiitenn  comitot. 


jrorsuHt  vires  seti  dcsiiiit,sru  quidam 
mali  offerliis  interivniunt  i).fyi  cri- 
teri che  li  guidavano  al  conoscimento 
delle  omopalie  sembra  che  fossero 
in  primo  luogo  la  costituzione  epi- 
demica dominante,  il  temperamento 
deirinfermo,  e lo  stalo  anainnestico, 
non  che  la  fenomenologia  che  arvi- 
savano  particolare  a ciascun  stalo 
morboso  accessorio  da  loro  ammesso. 
>'oi  abbiamo  stabilito  delle  forme  e 
dei  caratteri  proprii  a distinguere 
runa  dall' altra  le  oniopatìe.  Atibia- 
mo  altresì  indicato  quali  perniciose 
più  comunemente  aiTcchino  questa  o 
quella.  Ala  ciò  non  basta  ad  assicu- 
rarsi sulla  loro  qualità.  Imperocché 
l’ os.servazione  ci  h.i  ammaestrato  , 
che  una  perniciosa  colle  medesime 
forme  può  avere  in  diversi  individui 
e circostanze  omopalie  diverse.  La 
cardialgia,  per  esempio,  nella  inter- 
niiftenle  cardiulgica,  chi  vorrà  con- 
trastare che  non  possa  dijiendere  ora 
da  flogosi  i).  ora  da  irritazione  bi- 
liosa ora  da  neurosi  ? Xoi  abbiamo 
veduto  mitigarsi  quel  sintoma  colla 
applicazione  delle  mipiatte,  altri  con 
un  cardiaco,  altri  infine  ricorda  d’a- 
verlo  dileguato  la  mercè  d’iin  eme- 
tico. Si  dimanderà  adunque  per  av- 
ventura come  si  riconoscerà  la  qua- 
lità delle  omopatie,  se  le  forme  del 
parossismo  febbrile  non  ne  danno  si- 
cura indicazione?  Il  clinico  avveduto 
c con  delti  mali  familiarizzato,  sa 
ben  distinguere  anche  tra  forme  si- 
niigliiinli  quel  tal  aspetto  di  varie- 
tà , che  di  questa  piucchè  di  quella 

1)  C.orncl.  Cen.-.,  lib.  5,  cap.  6.  Primi 
che  la  icoperl.’'  dell.i  cut  leccia  riàurtose  le 
iiilcrmiUrmi  in  potere  deU'  empirismo  per 
ojicra  dell' empirico  Talhot,  d.d  che  le  Iras- 
tcro  i nostri  italiani  Vakarenghi  e Torli; 
la  diligenza  nel  badare  .vile  complicazioni 
era  p.assal.i  in  joverthi.i  soliililà  c povtat.i 
sino  alla  conrusione,  come  diceva  Fcriiclio  ; 
cd  invece  di  complicazione  <li  febbri . ag- 
giunge Torli , duveasì  lalvolta  tenere  per 
vera  confusione  d'  iiilellciti.  liifaUi  chi  vor- 
rà credere,  segue  egli,  a quel  (.'aprilio,  che 
mìl.anlavasi  d'aver  1101.110  in  una  sola  febbre 
olio  specie  di  Icrzane?  (Therap. 

Idi.  V.  cap.  V).  .tiiche  l' analisi  in  medicina 
deve  avere  i suoi  limili. 

2)  Vedi  la  nostra  lettera  .al  Tomwasini 
sulla  llogosi  nelle  perniciose,  pag.  30. 
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omopalìa.  se  non  lo  assi  curo  , Io 
pone  ili  dubbio.  ^la  teniiinalo  il  pa- 
rossismo allora  è il  momento  di 
scorgere  la  qualità  del  morbo  acces- 
sorio. il  dire  che  fanno  alcuni , che 
i siiilonii  morbosi  cessano  afliitto  in 
questi  intervalli  è un  errore  di  os- 
servazione. Illibro  del  letto  deir  in- 
fermo non  dice  cosi.  Cotesto  stato 
di  perfetta  apiressia  nelle  perniciose 
noi  non  l’ abbiamo  incontrato  che 
assai  rare  volte.  (Jiiasi  tutte  le  per- 
niciose sono  tante  /ri/eo/ìe,  cioè  feb- 
bri continue  con  esacerbazioni  ter- 
zanarie. Lo  ^lavento  che  mettono 
nel  medico  i sintomi  di  una  perni- 
ciosa fanno  credere  , che  tutto  sia 
svanito  ap^iena  cessano  quei  sintomi 
mortali,  e comincia  la  calma  dell’  in- 
temiittenza.  Mu  osservando  a sangue 
freddo  questa  intermiltcnza  medesi- 
ma si  troverà , che  non  è cotesta 
calma  tanto  serena,  quanto  viene  per 
avventura  predicata  da  alcuni  libri 
di  mretologia.  IS’il  autetn  magis,  di- 
ce Frank  de  talente  febre  inlermit- 
leiite  perniciùsa  giitpirionnm  iiiiicit, 
qnam.  si  vel  in  ijìso  statlio  appre- 
sine inconsueta  occurrat  virium  pro- 
slratio , simili  rum  proclivilale  ad 
Upolpmias.  capitis  dolore,  lemulenlin, 
pulsò  esìguo,  ut  rito  mone!  eijregius 
Jiurscrius  l).  Pei  tanto  si  dee  rite- 
nere che  col  suscitarsi  e col  cedere 
della  periodicità  si  rialzino  e si  ab- 
bassino le  omoputie,  fermato  che  que- 
sto abbassamento  non  sia  un  cedere 
alTatto,  come  realmente  uon  lo  è.  La 
sola  flogosi,  come  quella  che  di  sua 
natura  porta  coiitiiuiato  corso  di 
forme  morbose,  potrebbe  fare  ecce- 
zione alla  nostra  avvertenza;  se  già 
non  si  fosse  per  noi  altrove  dimo- 
strato, come  la  flogosi  stessa  essen- 
ziale ubbia  nei  suoi  organici  movi- 
menti progressivi  le  sue  esneerbazio- 
ni  c le  sue  remissioni  2).  Terminato 
iidiiiiqiie  il  parossismo  allora  è il  mo- 
mento di  scorgere  la  qualità  delle 
amopatìe.  In  questo  intervallo  l’ os- 
servazione costante  e diligente  sopra 
alcuni  fenomeni  morbosi  superstiti, 
e sui  polsi , e sullo  stato  Onerale 
complessivo  dell'infermo  sono  di  ret- 

1)  Jus.  Frank.  Prax.  mcd.  unwer.t.  voi.  I. 

2)  Memoria  sul  processo  flogistico  ec., 
p.  11. 

Pace.  Voi.  I. 


tu  guida  al  conoscimento  della  con- 
dizione morbosa  accessoria.  La  quale 
se  è chiarita  abbastanza,  talché  deter- 
mini il  clinico  ad  alcun  adatto  reg- 
gimento curativo  da  premettere  o d^a 
accompagnare  alla  cura  specitica,  do- 
po questa  pratica  sottenlrerà  il  cri- 
terio « jucanlibus  et  laedentibus  a 
confermare  il  _ dubbioso  proposito , 
ovvero  pon’à  in  campo  qualche  al- 
tro meno  incerto  patologico  giudizio. 
In  caso  però  che  nè  le  regole  lascia- 
teci dagli  antichi  e di  sopra  notate, 
nè  i sintomi  superstiti  alfa  cessazio- 
ne del  parossismo  bastassero  a tome 
ogni  dubbiezza  intornoalla(|iialità  del- 
ì‘  omopatiu,  un  moderato  salasso  lo- 
cale esplorativo,  un  emetico,  un  epi- 
spastico,  un  cardiaco  saranno  presidi 
di  che  ci  potremo  valere  innocua- 
mente in  molti  piò  casi,  e potranno 
essere  siiflicienti  a tentare  lo  stato 
morboso  che  fosse  occulto.  Come 
però  vi  sono  perniciose  che  danno 
tempo,  anzi  esigono  tutte  le  predette 
considerazioni  ; ve  ne  ha  altresì  di 
cosi  pi-ccipitoso  andamento , in  che 
posto  doU'un  de’lati  il  pensiero  delle 
omopatie,  è da  farsi  contro  princi- 
palmente ed  energicamente  alla  spe- 
cificitfì.  Moderati  cosi  i primi  accessi, 
se  bisogni  poi  togliere  alcuna  com- 
plicazione che  turbi  la  perfetta  cura 
della  idiopatia,  allora  saranno  da  met- 
tere a partito  i criteri,  per  ricono- 
scerla, che  qui  di  sopra  esponemmo. 

CAPITOLO  XII. 

Àovertenze  generali 
intorno  alle  nostre  storie  particolari. 

Dalle  varie  istorie  di  perniciose 
che  qui  appresso  noi  esporremo , 
molte  certo  saranno  dì  quelle  che  in 
altri  autori  si  trovano  maestrevol- 
mente descritte.  Tuttavolta  a fuggire 
ripetizioni  , abbiamo  nella  scelta  di 
esse  adoperato  in  modo  che  vengano 
qui  in  mostra  quelle  soltanto  che  in 
alcuna  notevoi  cosa  ci  si  ofTerirono 
dilTerenti  dalle  comunali.  Imperocché 
sia  per  la  varietà  del  tino,  o dei  fe- 
nomeni secondari,  ivdel  loro  esito, 
o di  una  diversa  terapeutica  coman- 
data da  dilTerenti  omopatie,  jiotranno 
sempre  novellamente  interi-ssare  la 
pratica  della  incdicina.  E questo  av- 
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verliamo  solmnento  rispetto  alle  per- 
niciose del  Torti.  Intorno  alle  mioli 
possiamo  anche  dire  di  aver  tatto 
alquante  osservazioni , le  quali  a 
quella  gran  mente  pure  erano  sfug- 
gite. Delle  altre  perniciose  che  for- 
mano appendice  a quelle  del  Torli, 
non  si  disgradiraimo  nuove  storie , 
le  quali  ne  rallermino  più  schielta- 
mente  i caratteri  e la  verità.  Cosi 
sendone  alcune  notate  sparsamente 
ne’  libri , le  ^uali  per  non  Iwne  av- 
verate tuttavia  si  ritengono  da  coloro 
che  non  Tebbero  mai  solt’occhio,  il 
dare  ulteriori  storie  di  queste  dovrà 
intercss/ire  il  clinico , come  se  ve- 
desse di  nuovi  argomenti  per  vieppiù 
tenersi  in  attenzione  sul  genio  pro- 
teiforme di  tali  febbri.  K non  è tanto 
da  lodare  l’opera  di  quc’ medici  che 
particolari  fatti  diligentemente  rac- 
contano, quanto  lo  studio  d'altri  che 
kii  qiie’  fatti  meditando  sotto  a un 
medesimo  genere  di  malattie  li  ridu- 
cono. Fuor  di  ogni  dubbio  poi  do- 
vranno essere  di  buon  animo  accel- 
latc  quelle  che , come  rarissime  ad 
incontrarsi,  noi  esibiremo,  l^e  quali 
congiuntamente  alle  altre  dette  di 
sopra,  come  non  liene  verificate,  noi 
nbniaino  giudicato  del  genere  delle 

Iierniciose  per  le  seguenti  ragioni. 

. Perchè  esse  comparvero  nel  suolo 
medesimo,  e durante  la  stagione  me- 
desima delle  perniciose.  11.  Perche 
a curarle  non  era  altro  rimedio  che 
chinacliiiia.  IH.  Perchè  trattate  colla 
medesima  quantità  di  chinuchinn  che 
basta  a debellare  le  iiitermitleiiti  or- 
dinarie non  guarivano.  H'.  Perchè 
quelle  che  andavano  a morte  non 
trapassavano  il  terzo  o il  quarto  ac- 
cesso pernicioso.  V.  Perchè  il  sin- 
toina  principale  o il  morbo  con- 
innto  assumeva  un'indole  perniciosa. 
I.  Perchè  cotesto  sintonia  cedeva 
in  molta  parte,  se  non  in  tutto,  colle 
remissioni  febbrili.  VII.  Perché  nello 
stadio  detto  d’apiressia,  oltre  allo 
stato  de’  polsi  esili,  e una  tetrag- 
gine , e un  lamento  dell’  infermo , 
«Ta  per  lo  più  una  insolita  prostra- 
zione di  forze,  congiunta  a gran- 
de inclinazione  al  deliquio.  Vili.  In 
fine  perchè  nell’andamento  febbrile 
e nella  fisonomia  patologica  rispon- 
devano appuntino  colle  solite  per- 
niciose. ynelto  però  che  possia- 


mo e dobbiamo  dire  egli  è,  che  seb- 
bene l'elenco  delle  nostre  |)ernieiose 
ubbia  per  avventura  a sembrare  più 
esteso  degli  altri  (inora  conosciuti; 
Inttavia.  come  ad  ogni  storia  parti- 
colare faremo  dimostrato,  non  v’ha 
osservazione  nostra  di  che  non  si 
trovino  esempi , comecché  rari , in 
altri  autoi'i  citati  o descritti. 

.Ma  <|uundo  bene  ciò  non  fosse,  ove 
le  nostre  iiitenniltenti  abbiano  ma- 
nife>talo  lutti  cotesti  caratteri  di 
sopra  mentovati,  non  sarà  chi  voglia 
dubitare  di  riporle  tra  le  perniciose. 
K nostra  idea , c documenti  di  ra- 
gione e di  sperieiiza  ee  ne  coiivin- 
eono , che  mia  difTerenza  essenziale 
sia  tra  le  intermittenti  ordinarie  _e 
le  perniciose  ; e riteniamo  la  perni- 
ciosa come  iin’intermìllentc  speciale 
che  per  il  luogo  specialmente  ferace 
di  esalazioni  ninide.  paludose,  in  mez- 
zo a’Yortissiini  calori  estivi  in  certi 
climi,  prenda  qiie'sinloini  e quell’in- 
dole (fi  malignila  che  dalle  volgari 
la  distingue.  Sarebbe  im  paradossa 
il  supporre  che  le  iiitermillenii  pro- 
dotte da  miasma  avessero  tutte  la 
stesso  grado  di  perniciose.  Desso 
non  fu  che  aggravare  quella  mede- 
sima consueta  óinuiale  cagione  delle 
intermittenti , le  quali  senza  j’in- 
lluenza  di  certe  concanse  predispo- 
nenti, correrebbero  più  semplici  c più 
benigne.  L’ efficacia  specifica  dello 
stesso  rimedio  si  nelle  benigne  che 
nelle  perniciose,  comprovante  massi- 
mamente l'identità  (!’ essenza  tra  le 
delle  febbri , sarà  sempre  un  fallo 
contro  al  quale  non  reggerà  qualun- 
que più  ingegnosa  ipotesi  contraria. 
Il  loro  carattere  non  varierebbe  allora 
secondo  I luoghi , siccome  notò  an- 
che il  Ijoncisi.  Pro  vario  siili  iloiiio- 
ruiiiet  habitii  rorporitin  diversa  iiior- 
f/isymptomala  I).  .Vè  varierebbe  tam- 
ppco_  secondo  le  epidemiche  costitu- 
zioni e In  vicissitudini  atmosferiche, 
copie  si  è per  noi  dimostrato  ne’ 
primi  tre  capitoli , e come  il  Klein 
aveva  prima  (lì  noi  ottimamente  av- 
vertito : yeiiiiiin  (pioris  fere  anno  ha- 
licnt  alluni  alqiie  aliiitii,  ut,  qua  ine- 
lliodo  ciirrcnte  anno  libcraveris,  ea- 
deiii  ipsos  anno  jaiii  vertente  media 

I)  Lanci.-.  De  i:ox  pnlurl.  eiv.  F/iiil.  I- 
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fortan  lolla»  1).  E di  vero  le  perni- 
ciose del  Torti  mostrano  per  lo  più 
essere  state  di  una  natura  septicu 
con  rìsoluzioDe  niassiinn  di  solidi  c 
di  crasi  dei  fluidi,  un'incontro  quelle 
osservate  dal  Mortoli  teng-ono  per 
solito  un  carattere  reumatico  e spes- 
s ) anche  flogistico.  La  dilTerenza  es- 
senziale adunque  tra  le  periodiche  be- 
nigne e le  perniciose  de’  climi  cal- 
do-umidi e palustri  è riposta  in 
questo,  che  a combattere  le  seconde 
ci  vuole  maggiore  quantità  di  clii- 
nncliina  c magp-ior  sollecitudine  ncl- 
r uinmiiiistrurla  die  nelle  prime  : il 
che  mostra  che  queste  non  variano 
da  quelle,  che  pel  grado  maggiore 
d'  intensità  quidditativa.  La  qual 
maggiore  intensità  è reflelto,  come 
di  sopra  si  è ragionato,  delle  omo- 
patìe,  le  quali  sono  causate  da  tutto 
quel  soprappiù  che  s’ unisce  alla 
causa  unica  ordinaria  di  siiratte  in- 
termittenti. E per  questo  aggregato 
di  più  possenti  cagioni,  più  grave  ne 
risulta  la  idiopatia  specifica  e la  omo- 
patia  medesima  ; seiumchè  ambidue 
questi  stati  patologici  si  aggravano 
a vicenda.  Poniamo  che  alla  causa 
atmosferica  ordinaria  pniilrice  delle 
intermittenti  ne’  paesi  caldi  si  uni- 
sca causa  secondaria  genitrice  di  fl(^ 
gosi,  ed  ecco  per  la  oi/iopalia  /logi- 
stica fatta  proLabilinente  perniciosa, 
I’  intennittcìite  semplice.  Poniamo 
che  vi  si  unisca  causa  estremamente 
debilitante,  ed  ecco  per  ouiopatìa  ner- 
vosa avvenire  il  medesimo.  Poniamo 
che  le  congiunte  umide  esalazioni 
lialudose  o i freddi  notturni  sottra- 
enti animale  calorico  occasionino  l'o- 
inopntia  scorbutica,  poniamo  inlìne 
che  i calori  diurni  eccessivi  agenti 
quasi  elettivamente  sul  sistema  epa- 
to-hiliare  lo  turbino  in  maniera  che 
ne  venga  fuori  wv  omopalia  biliosa, 
ecco  come , fermo  sempre  l’ anda- 
mento nnmiale  epidemico  delle  inter- 
mittenti miasmatiche,  per  le  dette 
omopatie  prodotte  dalle  cause  con- 
giunte alla  causa  principale  cosiiiirai 
lé  periodiche  in  alcuni  individui  i 
più  esposti  e più  predisposti  diven- 
tano perniciose.  Cosi  le  omopatie  re- 
stano stabilite,  ma  le  forme  non  si 

4)  Klein,  in  Frank  Oiu*.  Piax.  nieJ. 
uniwrs.  de  febr.  inlcrm.  coiiiilal. 


sono  potute  nò  si  potranno  mai  cir- 
coscrivere a numero  determinato.  Im- 
perocché noi  teniamo  il  saggio  pen- 
samento del  Mosca,  che  non  ci  sia , 
per  cosi  ilire,  morbo  grande  che  non 
possa  essere  principal  sintonia  di  que- 
sta specie  di  febbri  I).  E cotesti  sin- 
tomi possono  partire  da  tutte  le 
principali  viscere^ del  corpo,  siccome 
avverti  già  Riverio.  /»i  febriitin  acu- 
tissimaruin  et  peruiciosiiriiiu  ctira- 
tioiic,  hoc  diìigenter  animmh'crtcn- 
diim,  rarissime  eas  fieri  siiie  interna 
et  peculiari  visceri»  ciijiisdaiH  affe- 
ctionc,  et  plerumqite  inftanmatione. 
Quare  nunquain  oiiiilteiulam  curain 
hypocondrioriuin,  capiti»,  thoracis , 
uteri,  reiiuvi,  et  vesicae,  ut  ornili  ra- 
tionc  iiivestigemu»  quae  hariiin  par- 
tium  iiisigniter  laboret,  et  ei  quoad 
fieri  potest  suboeniatur  2).  Chiaro  è 
pertanto  poter  variare  le  forme  no- 
minative secondo  le  occasioni;  ed 
oltre  a quelle  da  noi  osservate,  offe- 
rirsene eziandio  delle  nuove. 

Che  se  mai  ad  alcuno  per  timore 
che  la  famiglia  delle  perniciose  trop- 
po si  estenua,  o perchè  si  creda  che 
oltre  alle  sette  osservate'  dal  Torti 
non  nc  siano  altre,  nè  possino  darsi, 
non  andasse  a sangue  il  titolo  di 
perniciose  da  noi  dato  a quest’  ulti- 
me , vogliamo  cIT  ci  sappia  che  noi 
siamo  ancora  contenti  ui  chiamarle 
intermittenti  semplicemente,  fatte  pe- 
rò gravi  dal  morbo  congiunto  con 
che  elle  comiMirvero  ; e rinalmente 
che  sotto  il  nome  di  perniciose  noi 
non  comprendiamo  già  la  intera  fa- 
miglia delle  febbri  nuasiiiatiche  ; ma 
solamente  quelle  che  s’incontrano 
congiunte  a tale  patologico  disordine 
di  uinzioni  organiche,  che  minaccia 
la  vitalità  ad  ogni  riiinovcllarsi  de| 
paros>ismi.  Quindi  il  rimproverarci 
di  aver  nioUiplicato  le  perniciose , 
sarebbe  un  rimproverarci  di  aver 
moltiplicato  le  osservazioni  intoi’no 
alle  intermittenti  gravi,  sarebbe  un 
rimjiroverarci  la  verità  di  quanto 
abiiiamo  veduto  noi,  ed  hanno  veduto 
gli  altri  prima  di  noi,  sareblw  un 
rissare  de'  limiti  troppo  arditi  alle 
sembianze  morbose  di  questi  mali  e 

1)  Musei.  Dille  febbri  di  mutaiione 
il' orili,  ecc.  N.ipoli  4755,  pag.  67. 

‘i)  Laz.ir.  Rivcr.  Prax.  meJ.  lib.  47. 
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alln  loro  sintomatologia;  o bisog'iit.*- 
n-bbr  almeno  iirovure,  che  se  alle 
febbri  miasmiitiebc  si  roii"i«n;;c  il 
vowa.  il  lelarijo,  Vopoftlrsiio,  lo  c(ir~ 
tìidUjia  le  pelecrhìf’  : non  potessero 
in  vermi  modo  in  altri  casi  eon^riun- 
jrersi  la  paralisi,  il  vomito,  la  colica, 
il  telano,  la  cefalalgia,  sli'csaiithni. 
Ollreiliclit'  reslrinpemio  le  perniciose 
a (piante  sole  ne  ha  dato  il  Torti , 
non  si  verrebbe  nemmeno  a seguire 
la  mente  del  Torti  medesimo  ; il 
(piale  colle  parole  che  (ini  riporte- 
remo intese  ii  lasciar  lim-ro  campo 
alle  altrui  osservazioni.  Siint  istae  , 
e"li  dice  delle  sue  perniciose,  scpiem 
(lifferciitiae  magis  conspiciiae  penii- 
ciosarnm  intermittunlium  comilala- 
rum.  (piae  uaturam  eliamtnim  saam 
pcrfecic,  rei  quasi  perfecte  intrrmit- 
leiitcìn  srrvaiilcs  in  aliquo  acerssn 
valent,  atqne  eonsuescnnt  inopinato 
hominem  de  medio  tollere.  t/arum 
plarimas  complexus  est.  .Vercatns 
sul)  prima  tantum  terlianae  perni- 
ciosae  differeulia  ; relniuas  vero  sa I- 
tetn  iniplicile  sul)  lilulo;  ile  endem 
perniciosa  oh  aliauod  accidens  qnod 
succi'escil.  uhi  uifiilominus  (ut  qnod 
est  fatearj  dirersas  potius  alias  re- 
cuset  e.rplicitc,  qiias  quotine  Morto- 
nus  indicai  qnam  islas.  Omnes  nihil- 
fiminus,  quotqnot  sunt  qnae  vitae.  pe- 
riculum  inferunl  ex  qnovis  adjnnclo 
sifinplomate  tacite  comprchensas  vo- 
to. eademque.  simili  mrthodo  diro  rn- 
rnndas  1).  Oli  illustri  clinici  De 
ithitthaeis  eTuj^liab/i  vidi'ro  ben 'essi 
che  le  perniciose  del  suolo  romano 
non  potevano  rislrinpersi  al  numero 
e (die  dilTerenze  coimuiemente  note 
ed  adottate.  K (juesta  veritii  cosi 
esposero  a pubblico  inse^rnamento. 
.Mouihtm  idcirco  tiolimus  ad  praxeos 
utililatem  , perniriosas  fehres  lonqe 
foernndinres  ae  nuiw-osiorts  e.ise 
qnam  vulgo  censetur,  ncque  a solo 
ti/po , ani  determinato  si/mptomate, 
sed  a malignilate  potìssimum  earum 
valuram  ilesumemlani  esse  2).  K il 
medesimo  si;r.  .^liberi , (piaiitumine 
conseio  d’aver  ridotto  nelle  perni- 
ciose molte  più  febbri  del  Torli,  non 
ha  creduto  tuttavia  che  altre  delle 

l)  Toili.  Thernp.  .tp.  I.  3,  c,ip.  l. 

2ì  It  il.  lo.ail,  etili,  romim.  eie.  Fpkii.'!. 
ij  ì.  hi  fior. 


nuove  non  ne  possano,  dopo  lui,  ca- 
pitare olla  osservazione  <fe’  medici. 
« Il  ;^enio  di  (jiieste  febbri  (egli  di- 
« ce)  essendo  di  niasclierarsi  sotto 
« una  moltitudine  di  forme  didcrenti, 
« nulla  è più  necessario  che  di  se- 
« gnare  le  loro  numerose  metamor- 
« fosi , perchè  non  si  possa  restare 
« ingannato  sopra  i loro  funesti  ef- 
« Tetti.  Io  non  dubito  del  resto  che 
« coloro  i ()uali  verranno  appresso, 
« non  aggiungano  un  giorno  ai  fatti 
« che  ho  io  raccolti,  come  io  mede- 
« simo  ho  aggiunto  a (iiielli  che  ho 
« trovali  depositati  nelle  opere  dei 
« miei  predecessori.  I.,e  scienze  non 
« si  perfezionano  che  jier  i travagli 
« riuniti  degli  osservatori  che  si  siic- 
« cedono  nella  durata  dei  secoli;  e 
n non  è dato  ad  un  sol  uomo  d’ ap- 
M profondire  intieramente  un  punto 
« ({(laluiique  delle  cognizioni  uma- 
« ne  I ). 

K ciò  sia  detto  (luanto  al  numero 
e alla  (iiialil.i  delle  nostre  istorie 
particolari.  (!hè  nella  e.s])osizione  di 
esse,  per  lo  studio  da  noi  fatto  so- 
pra Ippocrate  padre  .seguiteremo  il 
suo  esempio , attenendoci  inoltre  ai 
precetti  dell’ai'te  storica  dati  dal  Ba- 
llivi e dal  Sydeiiham.  liseremo  in- 
soimna  tale  iemiierainenlo  da  non 
diri.-  ogni  cosa  che  dire  potremmo , 
acciocché  non  disutilmente*  si  narrino 
(jiiellc  che  dire  dobbiamo.  I lettori 
(li  niedicinn  ai  tempo  d’oKgi  di  bre- 
vità sono  vaghi;  e que' buoni  slo- 
iTuichi  de’  nostri  vecchi , cui  tiiHi  i 
libri  d'Ippocrate,  di  Galeno  e (f.\v- 
vicenna  non  facevano  indigestione , 
non  esistono  più.  K spesse  volte  le 
mediche  storie  non  si  intendono  nè 
si_  ritengono  a nonna  della  pratica, 
più  per  la  lunghezza  loro  che  per 
altre  oscurità.  Prima  e dopo  le 
dette  storie  porremo  (piasichè  sem- 
pre al(]uante  considei'azioiii,  le  quali 
oltre  all’  utile  che  darniiiio  sopra 
la  storia  narrata , metteranno  an- 
cora nel  libro  storico  ()ueìla  va- 
rieià , che  levi  il  fastidio  del  con- 
tinuare le  medesime  cose:  perocché 
in  ogni  cosa  avverte  Tullio  nel  jiri- 
mo  della  vecchia  rettorica  , la  siiui- 
glinnzu  è madre  di  suziuiiientu. 

1^  Aliliorl.  Trutt.  cit.  ì'refuziosK.  Tcs- 
(Jiiz.  iuluna.  Palermo  ISIS. 


CAPITOLO  XIll. 


69 


Di  quelli  che  dnbilano  della  natura 
secondaria  di  alcune  intermilteuli 
perniciose,  e di  (jue/licAe  non  am- 
mellono  le  febbri  larvale. 

ìSel  museo  patologico  della  regia 
università  di  Pavia,  secondo  la  rela- 
zione di  Giuseppe  F'rank.,  si  conserva 
un  oslco-stcatoma  uterino  che  fu 
trovato  nel  cadavere  di  una  donna , 
la  quale  era  morta  sotto  gli  accessi 
di  una  febbre  , che  aveva  simulato 
tutti  i sintomi  della  intermittente 
perniciosa  emetica.  Dannosi  pertanto, 
egli  è indubitato , de’  casi  lu  cui  le 
forme  febbrili  intermittenti  possono 
essere  secondarie,  e il  loro  carattere 
insidioso  dipendere  assolutamente  da 
qualche  lesione  organica  già  preesi- 
stente. Abbiamo  anche  noi  indicato 
nella  lettera  al  Tomasini , come  in 
una  inferma  per  vizio  precordiale 
l'intermittente  vesti  le  torme  della 
perniciosa  sincopale  1);  e il  mede- 
simo indicheremo  q^uando  si  dovrà 
da  noi  ragionare  in  ispezie  della  car- 
ditica  del  Goutanceau.  Ma  i dubbi  e 
i sospetti  vogliono  avere  troppo  si- 
curo foiidameiito  per  non  ritornare 
ad  inganno,  massimamente  nel  tempo 
della  costituzione  annuale  delle  in- 
terim-ttenti  primarie.  E a dii  volesse 
sofisticare  intorno  alla  natura  secon- 
daria di  alcune  delle  nostre  meno 
comuni  perniciose,  noi  risponderemo 
colle  seguenti  note  del  sopralodato 
Franck  : ;Vou  Ujitorandum  posse  fe- 
hreiii  iutermitleulem  legilimaiu  cum 
morbo,  alias  febrem  secundariam 
prò  cornile  Itabenle,  soeictalem  inire. 
Aoimiinqanm  phtisicos  simili  vera 
febre  inlermillcnli  affectos  perlra- 
rtaoi.  Ilaque  in  tanta  reruin  diffi- 
rullale  optime  condncil  ,4nnualìs 
C'onstilulionis  observalio.  Elenimsub 
conslilutione  intermittenti  facillime 
est  ut  i>eriodicas  febres  primariae 
sinl , ut  alio  morbo  consociatae, 
iptam  secundariae  i). 

Cosi  dovenilo  noi  valerci  e ad  og- 
getto d'erudizione  c di  sostegno  alle 
osservazioni  nostre  delle  memorie 

1)  MIu  (log.  nelle  felihri  interm.  pera. 
. 40. 

) l'rax.  meJ,  univers.  Voi  I. 


lasciateci  dagli  autori  intorno  alle 
cosi  dette  febbri  larvale,  ci  faremo 
riparo  alle  contrarietà  di  certi  nova- 
tori,  che  le  vorrebbero  oggi  dal  vo- 
cabolario della  medicina  proscritte, 
colle  ottime  ragioni  di  che  si  v.ds>-  il 
professore  Ramati  contro  il  Rois- 
seau  I).  « Non  si  possono  al  certa 
« (dice  queir  illustre  scrittore)  per- 
« correre  i medici  annali  senza  ri- 
« munere  convinti  che  si  è grande- 

■ mente  abusato  della  nosologica  fra- 
li se  di  febbri  larvale-,  nà  alcuno 
« che  fior  di  senno  si  ubbia,  vorrà 

■ contrastare  che  male  a proposito 
« siasi  essa  applicata,  e male  a pro- 
li positosi  applicherà  sempre  a quelle 
« locali  aflezioni  che  nulla  avevano, 
« o nulla,  tranne  un  periodico  tipo, 
« fossero  per  aver  di  comune  colle 
« febbri  intermittenti  legittime.  Ma 
« si  può  egli  dire  altrettanto  di  quelle 
« che  insorgono  ne’ luoghi  e ne'tem- 
« pi  in  cui  regnano  epidemicamente 
« tai  febbri , e che  ad  esse  sotten- 
n trailo  o con  esse  avvicendare  si 
« veggono  nello  stesso  individuo  ? 
« Di  quelle  che  sebben  non  presen- 
« tino  segni  evidenti  di  febbril  pa- 
ti rossismo,  vengon  però  precedute 

■ da  qualche  brivido , sono  accolli- 
li pagliate  da  qualche  frequenza  di 
« polso  , e talor  anche  da  notabile 
« prostrazione  di  forze,  e soii  stis- 
« seguite^  or  da  sudori  or  da  urine 
« latterizie  ? di  quelle  infine  che  ol- 
ii tre  airolTerire  o tutte  o parte  di 
« tai  circostanze  mal  si  possono  do- 
ti mare  con  qualunque  altro  rimedio, 
« fuorché  la  china,  o i piti  possenti 
« suoi  preparati  ? Dica  che  vuole  il 
« nostro  piretologista.  A parer  un- 
ir stro  però,  ninno  saprebbe  ritro- 
« vare  un’espressioii  più  felice  di 

3 nella  da  esso  lui  condannata  per 
enomiiiarc  tal  fatta  di  morbose 
« alTezioni,  ed  anziché  sottoscrivere 
m la  proscrizione  da  lui  decretatane, 
« noi  faccium  voti  al  contrario,  per- 
« chè  venga  ogiior  conservata,  e con- 
« tiiiuino  i medici  a designare  con 
« essa  tutti  i periodici  mali  in  cui 
« concorrano  le  circostanze  poco  un- 
ii zi  iicceiiiiate  2).  » 

1)  Pyrétolugie  Phy.àohgiiiue,  eie.  tU'^ 

cap.  XII. 

2)  Vedi  gli  Anmdi  di  medi' ina  dcl- 
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/tiwrr(enze  penevuli  intorno  alle  os- 
servazioni (li  nnatomia  patologica 
nelle  perniciose. 

Da  ultimo  afTuichè  questa  nostra 
istoria  vada  orinau  per  lo  meno  del 
merito  delta  diligenza^  abbiamo  vo- 
luto che  non  manchino  in  essa  le 
osservazioni  da  noi  fatte  sui  cadaveri 
de’  morti  di  febbri  perniciose.  Poco 
amica  alle  sezioni  anotomiche  ella 
la  .state , massime  nei  luoghi  caldis- 
simi siccome  è Roma:  e per  quel  co- 
stume di  non  poter  far  passare  al- 
r anfiteatro  i cadaveri  se  non  scorse 
le  ventiquattro  ore,  le  carni  non  re- 
sistono al  coltello,  e le  tele  minute 
delle  membrane  e di  alcuni  vasi  tro- 
vatisi già  alterate  da  putrefazione  e 
le  s’isecrc  talvolta  le  troii  come 
spappolate  i).  Dimodoché  delicatissi- 
me ricerche  da  noi  fare  non  si  po- 
terono sempre , comunque  le  intere 
giornate  ci  trattenessimo  in  quelle 
occupazioni  orribilmente  disgustose, 
e fossimo  il  più  delle  volto  costretti 
a star  contenti  alla  sola  osservazione 
superficiale  delle  viscere  delle  prime 
cavità.  Tuttavolta  bastò  la  nostra 
opera  sopra  molti  cadaveri  ripetuta 
a farci  conoscere  quanto  poco  sinoro 
si  é fatto  nell’ anatomia  patologica 
delle  febbri  intennittentì.  Imperocché 
sebbene  passino  avere  fondamento 
di  verità  le  avvertenze  di  coloro , 
che  dissero,  ticlle  periodiche  febbri 
essere  sempre  alterato  il  sistema 
epato-splenieo;  non  ricercarono  poi 
la  maniera  di  cotesta  alterazione,  la 

J>iù  costante  e la  più  stretta  in  re- 
azione coi  sintomi  della  malattia.  Kd 
oltre  al  detto  sistemo  sembra  che  sti- 
massero quasi  inutile  ricerca  quella 
che  fosse  portato  sopra  altre  parti. 
Il  che  noi  abbiamo  trovato  esser  cau- 
sa della  votezza  che  è in  medicina 
dei  trovati  necroscopici  nelle  febbri 

fieriodiche.  Che  avendo  noi  inoltrato 
0 sguardo  anche  altrove , ne  pare 

rOmoilei,  voi.  XXX.  pag.  18 i,  nota  del 
Prof.  R.nm.ili. 

1)  Vedi  le  Osservazioni  sui  enngia- 
mriili  cui  soggiace  il  corpo  animale  ne" 
(limi  caldi  poco  dofto  la  morte,  di  Gio. 
Daujr.  Annali  iTOmodei.vol.  XXl'I,  p.  118, 


di  over  potuto  conoscere  la  suddetta 
alterazione  epato-splenica  non  esse- 
re stata  bene  determinata,  ed  essere 
poi  molto  necessaria  l’ osservazione 
delle  lesioni  delle  altre  cavità  e de- 
gli altri  sistemi , onde  .seguire  le 
tracce  del  procetlimento  morboso  di 
siffatte  febbri.  Per  questa  sola  parte 
crediamo  che  sin  per  e.ssere  giove- 
vole la  fatica  nostra.  Che  a dare 
grandi  schiarimenti  alla  patologìa 
(ielle  febbri  perniciose,  sarebbe  biso- 
gnato seguire  occulatissimamcnte  i 
vasi  linfari  e i filamenti  nervosi  dcj 
sistema  spinale  c simpatico,  entro  i 
(piali  sistemi  è for.se  riposto  quel 
non  so  che  di  occiiltOj  che  determi- 
na il  genio  di  quei  primi  movimenti 
spi'cilici  di  dette  malattie.  Del  che 
solo  si  potrebbero  dedurre  corollari 
siffatti,  che  mostrassero  indubitati  e 
schietti  rapporti  tra  l’ osservazione 
cadaverica,  la  semiotica  delle  perni- 
ciose, e lo  stato  loro  essenziale.  One- 
sti avanzamenti  non  ha  ancoro  con- 
s(‘guito  l’anatomìa  patologica,  non 
direm  solo  quanto  alle  perniciose, 
mn  fors’  ancora  quanto  a moltissime 
altre  malattie.  Ondeché  a malgrado 
di  alcune  osservazioni  lasciateri'  dal 
Morgagni,  dal  Spigelio,  dal  Lancisi, 
dair.luriville,  dal  Lieutaud,  dal  Se- 
nne e qualcun  nltro^  ranotomìa  pa- 
tologica delle  perniciose  si  può  miasi 
dire  che  esce  appena  dalla  culla.  For- 
tunati noi,  .se  colle  nostre  fatiche 
avessimo  potuto  conseguire  eh’ essa 
esercitasse  si  molta  innuenza  sopra 
questa  |Mirte  di  medicina,  che  ne  ve- 
nisse fuori  un  onorevole  zelo  di  col- 
tivarla e perfezionarla  in  coloro  che 
sì  trovano  in  luogo  ferace  di  dette 
malattìe,  c dove,  come  negli  ospe- 
dali di  Roma,  non  manchino  all’iiopo 
cadaveri  da  praticare  .siffatto  studio. 
.V  ciò  sicno  guidati  dall'ainore  della 
propria  scienza , e dalla  speranza 
di  onore  che  è certamente  preparato 
per  chi  portasse  a perfezione  le  dette 
osservazioni,  di  clic  è quasi  diserta 
ogni  maniera  di  sepulchreto  che  fin 
qui  si  abbia. 

Non  poco  a dir  vero  si  è per  noi 
sofferto  in  su  quei  cadaveri  onde 
scuoprirc  qualche  cosa  di  nuovo, 
che  ci  illuminasse  sulla  occulta  con- 
(iizione  quiditativa  delle  febbri  d| 
periodo.  Ala  confessiamo  di  esserci 
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sempre  levati  su  dall’  oi)era  colla 
medesima  oscurità  e dubbiezza  con 
cui  vi  ci  eravamo  posti.  Imperocché 
le  cose  che  per  quattro  o sei  volte 
reputavamo  aver  determinato  come 
costanti  a indicaiTÌ  il  fondamento 
su  cui  fermare  il  modo  essenziale 
della  condizione  patologica^  venivano 
poi  smentite  da  ulteriori  osserva- 
zioni di  diversa  parte  e natura.  A 
tal  che  se  noi  fossimo  .stati  di  que’ 
medici , che  non  considerano  nelle 
febbri  che  un  solo  stato  morboso 
universalmente  e medesimamente  dif- 
fuso per  tutto  il  corpo,  anche  noi 
avremo  ripetuto  con  certi  essere  pres- 
soché inutile  sezionare  cadaveri  di 
perniciose.  Ma  avendoci  portato  Ta- 
iialisi  patologica  e l’induzione  tera- 
|>euticu  a stabilire  delle  oinopntie, 
queste  ci  hanno  insegnato  l’arte  di 
fissare  e di  tener  conto  di  certi  tro- 
vali necroscopici,  che  agli  altri  si- 
nora hanno  sembrato  cosi  vaghi  da 
non  poterne  cavare  ragionamento 
nessuno.  K cotesta  arte  ci  condusse 
a queste  sole  e poche  proposizioni , 
che  noi  giudichiamo  le  più  prossime 
al  vero.  I.  (^he  le  alterazioni  trovate 
nei  cadaveri  non  hanno  sempre  cor- 
risposto alle  forme  della  perniciosa; 
ma  belisi  quasi  sempre  alle  sue  omo- 
valie.  11.  (.'he  le  ellusioni  sanguino- 
lente, le  infìitrazioiii  viscerali,  la  flo- 
scezza e le  enchimósi  delle  membrane 
vascolari  sonasi  trovate  il  più  nelle 

ferniciose  con  omopatìa  scorbutica. 
11.  Che  gl'  ingorghi  sierosi  giallo- 
gnoli nelle  cavità,  e sino  nel  tessuto 
cellulare  succulanco , le  alterazioni 
nella  crasi  del  sistema  epatosplenico 
vidersi  allora  quando  aveva  predo- 
minato l'omopatin  biliosa.  IV.  Che 
l’ omopatia  flogistica  è , come  la  bi- 
liosa^ una  delle  più  frequenti  altera- 
zioni che  occorra  osservare  ne'cada- 
veri,  e che  la  flogosi  ha  primiera- 
mente la  sua  sede  nel  sistema  ence- 
falo-rachialgico , e secondariamente 
nel  sistema  della  vena  porta-epatica. 
V.  Che  mai  più  il  cadavere  appari- 
sce tanto  sano,  se  togli  l’abbioscia- 
raento  e il  pallore  delle  interne  vi- 
scere, e lo  sprigionarsi  dei  molti 
gas,  (luaiito  nelle  perniciose  che  eb- 
bero In  omopatia  nervosa.  K questi 
sono  i principali  rapporti,  che  fra  lo 
stato  morboso  delle  periodiche  e l’os- 


servazipne  necroscopica  ne  è venuto 
fatto  di  trovare  e stabilire.  Che  se 
non  bastano  a rendere  più  chiarita 
la  patogenia  dj  esse,  sono  al  certo 
inoltissiinii , rispetto  al  pochissimo 
che  hanno  fatto  gli  altri. 

Lo  stesso  signor  .\libert,  che  scrisse 
intorno  alle  nostre  febbri  in  tem- 
po, in  che  rmiatoinin  patologica  è 
molto  più  coltivato  in  Francia,  che 
per  lo  innanzi  non  ero,  oltre  al  non 
averci  descritto  che  una  sola  sezione 
cadaverica  fatta  sopra  un  morto  di 
perniciosa  saporosa,  ha  mirato  anzi 
con  essa  di  far  intendere,  che  le  al- 
terazioni organiche  osservate  ne’ ca- 
daveri, soventi  volle  non  hanno  al- 
cun rapporto  diretto  co’  disordini 
morbosi  per  i quali  l’ammalato  pe- 
risce. (jiiando  non  è ben  fissalu  la 
patologia  analitica  delle  intermit- 
tenti , non  si  sanno  né  si  possono 
interrogare  i cadaveri , e questi  o 
restano  muti  pel  notomista,  o gli 
presentano  tiiCt’ altro  che  quello  che 
da  lui  ricereuvasi.  Del  che  é un 
esempio  per  noi  la  stessa  IVecrosco- 
piu  del  sig.  .4libert , la  quale  invece 
di  provare  la  nullità  dei  rapporti 
tra  le  lesioni  organiche  e la  natura 
delle  febbri  comitale,  prova  anzi  che 
le  prime  rispondono  sempre  alla  na- 
tura delle  omoputie  nelle  seconde. 
Veggiamolo.  — L’ illustre  Clinico 
francese  trovò  la  pelle  del  cadavere 
tutta  tinta  in  giallognolo:  nel  cranio 
tra  la  dura  madre  e T'aracnoide  trovò 
un’ effusione  sierosa  parimente  gial- 
lognola e trasparente;  la  quale  ef- 
fusione di  simile  materia  era  pure 
in  ciascuna  cavità  delle  pleure;  e 
del  medesimo  umore  era  infiltrato  il 
tessuto  cellulare  del  cuore  partico- 
jarinente  verso  la  base  e la  punta  : 
il  fegato  era  di  un  color  nero  assai 
cupo  : la  vescichetta  del  fiele  piena 
assai  d' una  bile  brtuia  e granellosa  : 
la  milza  alterata  nel  suo  tessuto  e 
nel  volume:  la  cellulare  succulanca 
infiltrata  d’ un  liquido  gialliccio  an- 
eh’ essa  1)  — Ora  si  vorrebbero  più 
chiari  indizi  di  una  omopatia  biliosa  7 
A noi  sembra  cli’essi  sieno  sufficien- 

1)  .Mibcrt.  Troll,  cil.  art.  f ili.  Dei  lu- 
mi che  Tn[iertiira  nei  raihweri  fornir  può 
.copra  la  naiara  delle  febbri  perniciose 
intemiitlenii,  pag.  113. 
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(issimi  « caratterizzarla  : e nel  caso  .■  delle  perniciose , ej^Ii  è da  slimsntr 
del  signor  Alibert  tulio  quel  predo-  ' tuttavia,  siccome  a noi  in  alcuna  cir- 
uiinio  e deviumenlo  d* umore  tiilioso  costanza  ha  sembrato,  che  coleste 
spiega  ancora  i sintomi  del  delirio  lesioni  per  lo  più  corrispondano  al- 
e del  sopore:  mentre  egli  non  saprà  , romopoliu,  ed  indichino  donde  pro- 
negarci, dotto  come  è,  die  centinaia  1 ceda  quel  sintonia  grave,  capitale  e 
di  autori  trovarono  alle  febbri  bi-  predoininunte,  che  distiiito_  aveva  la 
Uose  cougiimto  il  sopore  e il  delirio,  febbre  perniciosa,  e costituito  il  suo 
del  che  aecagioiurono  la  sola  azione  speciale  carattere.  Le  nosli'e  iiecro- 
ìrritanle  ilelTa  bile.  sropie  inoltre  saraniu>  poste  sempre 

Sebbene  adunque  potreblie  esigersi  dopo  idle  storie  che  le  riguardano  ; 

■ il  meglio,  non  sarà  chi  voglia  giudi-  essendo  importanlissinui  cosa  di  con- 
coi’e  infruttuose  queste  nostre  «eri'o-  neltere  il  quadro  dei  sintomi  delle 
scapin,  dacché  sino  a questo  giorno  malattie  con  la  descrizioiu:  delle  le- 
se ne  ha  in  piccoUssiino  niunero».  sioni  clic  si  scuopj'ouo  ne’  euilaieri, 
Ollredichè  se  non  si  potrà  dalle  le-  c di  accoppiare-  le  ricerche  di  em- 
sioni  organiche  da  noi  trovate  e de-  di7.inne  ai  lavori  delle  stanze  aliato- 
scritte  venire  a capo  di  nessun  cri-  miche  , dietro  l' esemplo  del  gran 
terio  sul  genio  riposto  e speciale  lUorgogni. 
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PARTE  SECONDA. 

DELLE  PERNICIOSE  ENCEFALONERVOSE 


CAPITOLO  I. 

Deiln  pernicioM  cefalalgica. 

L Se  Ippncrnte  parli  di  qnesta 
specie  di  perniciosa  nelle  prenozioni 
coache  noi  non  decideremo.  E la- 
sceremo  ancora  che  uUri  disputino, 
se  a buon  dritto  si  possono  rappor-j 
tare  alla  mentovata  specie  le  due 
storie  del  Morton.  Imperocché  que-j 
sto  prande  osservatore  non  parlo  ivi 
che  delln  emicrania  periodica,  ch’egli 
curò  sopra  sè  medesimo , e sopra 
certa  donna  Bwlingtonj  nelle  quali 
due  emicranie  mancano  in  vero  molti 
segni  che  costituiscono  la  perniciosa 
ceialnlgica.  Egli  medesimo  il  Morton 
non  solTri  nemmeno  la  febbre;  ma 
solo  sospettò  molesluin  hoc  ngmplotna 
a fermento  febrili  deìilMcenle  siiòor- 
Inm  e$se  i ).  Bensì  da  questi  esempi 
discesero  le  intennitteiiti  larvate  ce- 
faliche, che  nella  loro  intensità  spesso 
agguagliano  le  perniciose.  Ondeché 
presso  i nosologhi,  come  si  può  ve- 
dere nel  seguente  ^uarcio  di  Vogel, 
furono  sempre  in  considerazione. 
Jnlerdum  lariHim  febris  intermillen- 
tit  menliri  coiunevil  periodicus  ca- 
pilii  dolor,  tumque  ciim  aestii  con- 
junclu»  cut  et  subseqiieiite  tudore  ; 
aiit  sine  illis  afpigil , lotio  tamen , 
finita  occasione  sedimentum  febrile 
demiltente  ij.  Il  Sagar  distinse  am- 
beilue  le  varietà  di  detta  febbre,  chia- 
mando la  prima  csphalalgia  inter- 
mittens,  della  quale  segue  a dire  : a 
venetio  febris  lulermittentis  fovelur 
Itaec  eephalalgìa,  ex  periodo  noscen- 
da  quam  saepius  ih  mea  praxi  olt- 

1)  Morton.  lie  proltiform.  fehr.  interm. 
gen.  hit  tur,  97. 

9)  Vogel.  De  rognose,  et  nir.  praeelp. 
éomtnum.  mor5.  Classo  IV,  S 415. 


serraci  1);  e l’altra  la  chiamò  ce- 
plialaea  feoricosa  soggiungendo:  Str- 
piiis  observavi  liunc  tnorhnm  jmrti- 
vacem  tertianum , setnei  vidi_  etiam 
cum  praeludente  [rigore  capitis  2). 
Trovansene ancora  memorie  inM’an- 
svicten,  il  quale  chiamò  miesta  feb- 
bre col  titolo  di  topica  à) , e tre 
storie  ne  descrisse  pure  lo  Strack  4). 
Nè  dairnmmetlere  tali  intermittenti 
I larvate  dissente  oggi  Giuseppe  Frank 
nel  quale  leggiamó  : Cephaiaea  prae- 
dam  in  quatti  saeoit  interdum  perio- 
dico certis  horis  detinet.  Exemplu  hu- 
justnodi  fehres  in  temi  il  leu  trs  larra- 
lae  cephalicae  exhibent  5).  Ma  quelli 
che  sopra  gli  altri  più  dettagliata- 
mente ne  dettarono  la  storia'  della 
perniciosa  cefalalgica^  furono  i due 
nostri  italiani  Fen'ari  G),  e Coinpa- 
relti  7).  Il  primo  ne  comunicò  una 
interessante  osservazione  a France- 
sco Torti,  e fu  da  questo  aggregata 
alle  sue  perniciose;  il  secondo  ne 
conservò  un  esempio  cosi  degno , 
che  il  sig.  Alibert  lo  ha  trascritto 

Sor  intero  nell’opera  suo  8).  A noi 
ne  casi  di  tal  frebbre  si  offrirono, 
di  uno  de’  quali  passiamo  a dare  la 
narrazione. 

I 2.  Anna  Zannotti  giovinetta  di  anni 

I)  Sagsr.  Systhem.  morh.  symptom.  eie. 
Viennae  1783.  Voi.  I.  p.  363. 

2)  Idem.  Voi.  cìl.,  p.  395. 

3)  Coment,  in  Boerhaare  Jphor.  757. 
pag.  534. 

4)  Ohservation.  medie,  de  fehr,  intenti. 
liti.  II.  cap.  I.  jEgrot.  95.  96.  97. 

5)  Jos.  Frank.  Prax.  med.  De  dolore 
ca/ètis. 

6)  Presfo  Torti.  Thernp.  sp.,  lib.  IV, 
ca)i.  IV.  Jlistoriae  iiopìter  cnmunicaUie , 
hist.  5. 

7)  Riscontri  medici  delle  frbhri  lorwi- 
te,  ecc. 

8)  Alibert.  Op.  cit.,  voi.  I.,  art.  XIV. 
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vpntl'j  aveva  {rìà  sofferto  di  variti  e un  tinlinnio  nelle  orecchie.  Si  fdnno 
febbri  intennilleiiti , per  lo  passato  applicare  otto  mignatte  alle  tempia, 
troncate  colla  cbinachina.  iJopo  le  e si  da  la  china  alla  dose  di  sei  ot- 
qiiuli  febbri  non  ebbe  più  inestnii,  e tare.  IVeI  giorno  ne  segue  la  reinis- 
iie  guadagnò  di  vantaggio  una  oslrii-  sione.  Verso  sera  eccoti  nuovo  pa- 
zione  alla  milza,  (juando  ricaduta  rossismo.  Dopo  un  corto  stadio  di 
nelle  stesse  febbri , al  dir  suo , per  freddo  calore,  e smania,  s’aggiunge 
errori  dietetici,  si  ricondusse  al  no-  la  sordità,  le  traniturc  le  sente  pre- 
stro  ospedale.  Alla  nostra  visita  del  cisamente  aH'occipite,  c si  eslenaoiio 
giorno,  sendole  di  poco  comparso  un  sino  alla  regione  intcrscnpolare.  Vo- 
grave  freddo,  fu  da  noi  trovata  con  miti  di  materie  acquose  e limpide, 
polsi  minuti  c celeri , sonnolenta  e Alla  visita  del  mattino  disse  il  su* 
convulsa  delle  estremità  superiori,  dorè  esserle  venuto  più  presto  del 
Aspettando  che  meglio  si  spiegasse  solito  c in  maggior  copia.  Iva  febbre 
il  |)aro$sismo,  per  allora,  a mo(lerar  e gli  altri  sintomi  tutti  notabilmente 
la  sete  ardentissima  che  la  tormen-  mitigali,  era  rinferma  tuttavia  sudn- 
tava,  fu  ordinata  una  emulsione  lini*  ticcia.  Si  dette  in  questo  la  china 
ga  di  semi  freddi  che  ne  beesse  a alla  dose  di  uironcia  nell'acqua  ne- 
voglia  sua.  Visitata  da  noi  la  stessa  vate.  Il  narossismo  febbrile  anticipò- 
sera  fu  trovala  nel  colmo  del  paro.s-  di  qualciie  ora  e aggravò  fuonnisu- 
sismo  il  quale  era  di  tal  modo.  Pronte  ra  la  cefalalgia,  alla  quale  si  uni  un 
corrugata,  sguardo  languido  e lacri-  tremor  eonsulsivo  delle  estremità 
muso , guaiicie  ai  pomelli  colorate  superiori.  .Sospesa  la  china  si  fecero 
d'iin  russo  cupo,  narici  aridissime,  applicare  lungo  il  dorso  sei  coppe 
labbra  secche  e incrostate  di  pellici-  scariflcatc  : enmisione  tartarìzzata 
ne  nericcic,  lingua  del  puri  arsiccia  come  sopra.  .Velia  notte  profusissi- 
e biancastra  da  ambi  i lati  con  in  mo  sudore.  Alla  mattina  epistassi 
mezzo  una  striscia  di  patina  giallo-  .spontanea.  Dopo  la  quale  fatta  quasi 
scura,  respirazione  uliunnosa,  polsi  apirettica,  e coiisiderabiliitcntc  smi- 
celeri  e durctli , cute  aspra  c scoi-  imita  la  ferocia  de*  sintomi  alla  feb- 
tante.  Teneva  la  malata  ambe  le  mani  bre  congiunti,  di  nuovo  le  fu  data 
sul  capo  dicendo  che  sei  sentiva  spuc-  la  polvere  di  china  alla  dose  soprad- 
cure  per  il  dolore,  c le  pareva  aldi-  delta  nel  mentovato  veicolo.  Cosi 
na  volta  che  un  acutissimo  chiovo  stelle  1*  inferma  senza  nuovo  accesso 
le  fosse  stato  infitto  per  entro  al  sino  al  giorno  seguente,  in  cui  alle 
cwvello;  tal’ altra  che  alcuno  gliene  due  pomeridiane  ricomparve  la  feb- 
niordesse  o lacerasse.  Le  si  offuscava  bre,  ma  con  più  mite  dolore  al  cupo, 
a quando  a quando  la  vista,  e mct-je  con  accesso  più  lene  c corto  in 
leva  grida  e lamenti.  .Ad  ogni  poco  paragone  dei  precedenti.  La  mattina 
sporgeva  infuori  del  letto  per  vomi-  dopo  la  malata  era  apiretlico,  e il 
tare,  ma  non  vomitava  nulla.  Krano  dolore  di  capo  affatto  scomparso , 
due  di  che  non  aveva  avuta  vacua-  salvochè  sentiva  addentro  di  esso  un 
zinne  di  ventre.  Fu  fatta  sanguinare  cupo  stisurro.  La  febbre  insomma 
dal  piede  la  sera  stessa,  e le  fu  messo  passò  in  terzana  semplice,  di  cui 
un  clistere  comune,  e si  proseguì  soll'crli  altri  quattro  accessi,  l'infer- 
per  bevanda  la  stessa  emulsione  in  ma  entrò  in  convalescenza.  Parti 
cui  si  sciolsero  sei  ottave  di  cremor  daU'ospedale  colla  stessa  ostruzione 
di  tartaro.  Lu  notte  fu  molto  in-  di  milza,  e nulla  sappiamo  se  poscia 
quieta.  In  sul  fare  del  giorno  cornili-  riacqiiistasse  i suoi  mestrui, 
ciolle  un  sudorctto,  per  il  quale  alla  3.  se  qui  si  volesse  ragionare  sulle 
visita  del  mattino  la  trovammo  in  predisponenti  cagioni,  potrebbe  dirsi 
qualche  calma.  Aveva  avuto  nella  come  Tissol  1),  Kees,  e Giuseppe 
notte  due  scarichi  di  ventre.  Polsi  Frank  2 ) accusano  la  soppressa 
più  elevati,  calore  quasi  naturale,  flussione  mestrua  come  causa  della 
cute  madida.  Il  dolore  di  capo  quan- 
tunque minore  sussiste  tuttavia,  e le  I)  OEuvrex.  Tum.  XIII.  c.  92. 

tempia  le  dolgono  al  solo  toccarle;  2)  Fran.  Jos.  Op.  c voi.  cii.  De  dal,  ra- 

sente qualche  stringimento  alla  gola  /diiv. 
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cefalea.  Qnai  causa  del  pari  eccitante 
di  essa  troverai  accusata  l’ insola- 
zione da  Galeno  I),  Alessandro  Trai' 
Unno  2),  Foresto  3),  e Riverio  4).  E 
infine  quanto  alla  ostruzione  obdo- 
minale  della  nostra  inferma  ti  dirà 
il  soprannominato  Frank  : hattd  ra- 
ro etiam  conlingii , al  viscera  ab- 
ilontìnalia  obtlrurla  Mtiijiiiiiem  ex 
arteria  coeliaea  vix  admiltendo  ple- 
thorae  capitis  bine  riylinìeae  vel 
hemieraiiiae  yastrico-inflammatoriae 
aiuant  porngant  5). 

La  decisa  omoputia  flogistica  nella 
nostra  perniciosa  renderò  per  sè 
stessa  ragione  de' praticati  salassi. 
Simiiineòte  occorse  di  dover  operar 
in  questa  medesima  malattia  a Ric- 
carcio  iMorton  6),  e al  celebre  Com- 
paretti , il  quale  in  quattro  giorni 
cavò  al  suo  malato  forse  più  di 
ubttro  libre  di  sangue;  nè  la  in- 
nminutorin  stasi  congiunta  al  tutto 
si  dissipò;  che  alla  ]>erniciosa  segui 
un  otitide,  che  terminò  in  uno  scolo 
abbondevole  di  marcie  per  le  orec- 
chie 7).  Presentasi  nonpertanto  lo  per- 
niciosa cefulgica  congiunta  con  altre 
omopalìc.  Come  a provare  che  le 
alterazioni  della  bile  deterininnr  pos- 
sono la  cefnlèa,.  adducono  ragioni 
Varren  e Giuseppe  Frank  8);  e più 
il  dichiarano  le  seguenti  parole  di 
(;nrlo  iSirak:  /eroipie  maxime  ti- 
mile  est,  /urne  febrim  aliqaando  per 
roiisemum  esse,  quando  eorrupla  bi- 
lis  in  ventricida  residel  5R.  ^on  è 
raro  altresi  che  cotesta  febbre  sia 
congiunta  a tale  atonia,  che  senza 
gli  oppiati  e i fortificativi  in  unione 
colla  china  si  peni  a guarirla. 

CAPITOLO  IL 

IMÌla  perniciosa  vertiginosa. 

I.  Elio  è nostra  opinione  che 
tutti  i morbi  periodici  facilissima- 

i 1 De  remed.  euiior.  c.i. 

2)  L.  L cap.  <6. 

5i  L.  IX,  obserT.  12. 

4)  Obseiv.  Cent.  lì.  No.  21. 

8)  Oli.  e loc.  cii. 

6)  Morlon.  Op,  cìt.  HL'lor.  XXì'lI, 

7)  Aedi  Aliberl,  loc.  cìl. 

8)  Op.  c voi.  cit. 

8)  Observ.  etc..  Uh.  il,  c.  I.  p.  68. 


mente  si  possano  occonipaguare  alle 
intermittenti;  cosi  la  vertigine,  .llas- 
simamente  che  tra  le  cause  di  essa 
Ippocrate  ha  notato  la  costituzione 
australe,  le  insolazioni,  c noi  ag- 
giungiamo l’ aere  paludoso  c un 
suolo  vulcanico,  le  quali  cause  tutte 
sotto  il  cielo  romano  si  trovano.  » 
lo  vertigine  accompagna  solo  In  feb- 
bre interinitleiite,  e costituisce  cosi 
In  perniciosa  vertiginosa;  ma  è nu- 
che talvolta  stata  osservata  da  noi  e 
da  altri  come  successione  di  essa 
febbre,  rerliginem  in  convalescente 
ex  febbre  intermittenti  nuper  in  In- 
slilulo  clinico  f'ilnensi  curavi,  dice 
Giuseppe  Frank  1).  Ippocrutc  indi- 
cando una  febbre  erratica  con  in- 
tervallati rigori  di  freddo  , dolore 
agli  occhi,  alterazione  della  vista  per 
vertigine,  difficoltà  di  tollerare  la 
luce,  tintinnio  nelle  orecchie , fasti- 
dio cagionato  dallo  strepito , cce.  , 
intese  probabilmente  di  darne  un 
esempio  della  febbre  interinillente 
vertiginosa  2).  Dopo  lu  sua  osserva- 
zione la  quole  viene  riportata  anco- 
ra dal  Fernelio,  pochi  altri  si  av- 
vennero in  un  caso  siffatto  3).  Ep- 
pure a Roma,  dose  secondo  Petronio 
comuni  sono  le  affezioni  nervose  del 
capo  e quella  da  lui  detta  capiple- 
niain  4),  non  dovrebbe  essere  così 
raro  r incontrarsi,  massime  nelle 
donne  alfelte  da  cotesta  specie  di 
febbre.  Porremo  noi  qui  sotto  una 
storia,  la  quale,  oltre  al  rendere  ve- 
rificata la  perniciosa  con  vertigine, 
darà  poi  un  esempio  come  natura 
stessa  ci  ammaestri  di  avere  ogni 
riguardo  alle  omopatìe  nella  cura 
delle  febbri  comitato. 

2.  Costanza  Angelini  filatrice  di 
lana,  maritata,  di  temp<Tamento  ner- 
voso, d’anni  32,  venne  nel  nostro 
ospedale  con  febbri  a tipo  di  quoti- 
diana intennittente,  le  quali  furono 
trattote  prima  con  purgativi , indi 
colla  chinachina.  Nel  aodiéesimo  gior- 
no della  sua  entrata,  poco  innanzi  pi 
mezzodì  fu  colta  da  un  freddo  più 

1 ) Prax.  med.  rii.  De  vertigine. 

2)  Ippocral.  Praeiiot.  roarh, 

3)  Fenici  Medici  imtig.  graec.  latin,  et 
arali,  i/ui  de  febr.  srripseruiit.  Venetf» 
1564,  p.  6. 

4)  Pclrun,  De  virtù  romanorum. 
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forte  del  solito , pena  di  stomaco , ' 
indi  calore  parziale  verso  il  capo, 
triifìttiire  all  occipite  c luiij^o  le  ver- 
tebre cervicali,  lamenti  e inmiietezza 
soinina.  1 quali  sintomi  nel  giorno 
praduatamente  crebbero  per  modo, 
che  alla  nostra  visita  pomeridiana 
noi  la  trovammo  con  polsi  celeri  cupi 
eiiliformi,  e fuor  di  modo  alterata 
ne'  lineamenti  della  faccia.  Dice  che 
II'  pira  il  capo  : se  sla  cogli  occhi 
chiusi  le  si  rappresentano  massi  di 
pietra  che  si  aggrandiscono  mano 
inano  voltepjjiando,  e diventano  enor- 
mi^ e si  diiiingono  ora  in  turchino 
ora  in  giallo.  Se  apre  gli  occhi  le 
girano  tutti  gli  oggetti  all' intorno, 
e le  si  provoca  il  vomito.  Fatta  gia- 
cere seduta  sul  letto  convien  reg- 
gerla, perchè  colle  mani  tenta  ap- 
poggiarsi temendo  di  cadere.  K stan- 
do anche  ben  a.ssicurata  entro  il 
letto,  talora  urla  e dimanda  aiuto, 
jicrchè  le  pare  che  o indietro,  o a 
sinistra,  o a destra  dechini,  c si  ri- 
volga il  suo  letto,  col  quale  teme  di 
dover  tombolare  jier  terra , o rove- 
sciarsi sossopra.  Il  ventre  era  molle 
ma  un  po'  dolente  al  tatto  verso 
r ipocondrio  destro  ; la  faccia  era  di 
spaventata,  e rocchio  incerto  e vo- 
gante : lingua  arida , sporca  di  uno 
patina  giallastra,  e gran  .sete.  Cosi 
più  o meno  passò  tutto  quel  giorno 
nel  quale  sospesa  la  china,  le  furo- 
no applicati  due  soppediani,  e datale 
a bere  una  bevanda  leggermente  oro- 
matizzata  col  cinnamomo.  ÌVellu  notte 
si  sedò  cotesto  tumulto, c la  mattina 
poi  fu  trovato  con  febbre  rimessa. 
Ad  ogni  poco  si  lagna  di  vapori 
caldi  alla  lesta  e alla  faccia.  Un  leg- 
gero madore  copriva  la  cute  del 
petto,  del  collo,  e delle  estremità  su- 
periori; sonnolenza  c svogliatezza 
CTande  ; polsi  meno  contratti  ma 
frequenti  : forte  nausea  e amarume 
di  fiocca.  Supponendo  noi  di  averla 
a fare  con  una  biliota  omopalia , le 
urdinammo  tosto  un  emetico  , eppoi 
la  corteccia  unitovi  il  rabarbiiro; 
l'emetico  hi  fe' recere  più  volte  ma- 
tui'ie  limpide  e verdiccie  ^ fermato  il 
vomito  tolse  la  china,  e sino  al  mez- 
zodì del  seguente  giorno , in  che  fu 
assalila  da  nuovo  parossismo  perni- 
cioso, preso  aveva  l' inferma  di  clii- 
nachina  due  once  In  questo  secondo 


accesso  le  si  applicò  un  vescicante 
alla  iiiicn,  onde  stornare  hi  simpati- 
ca irritazione  del  cervello.  Ceduto 
questo  secondo  assalto  si  ridette 
mano  alla  corteccia  con  più  energia, 
sino  u farlene  prendere  due  once  in 
veiitiqiiullr’ore.  Quest' ultima  febbre 
si  protrasse  al  di  hi  dell'  ordinario 
periodo,  e quasi  si  uni  col  susse- 
guente attacco  febbrile  che  fu  mitis- 
simo , dopo  di  che  quanto  alla  feb- 
bre non  VI  fu  più  da  temere.  Imperò 
mollo  ci  volle  a far  riacouisUire  ul- 
r inferma  In  posatezza  del  cervello, 
la  quale  non  riebbe  che  dopo  una 
diarréii,  forse  ci  iliea,  che  le  soprag- 
giunse nel  terzo  o nel  ouarto  di  dellB 
convalescenza.  La  quale  diarrèa,  te- 
mendo non  potesse  viemaggiorinenle 
prosternare  la  inferma,  si  volle  im- 
priideiiteniente  fermare  con  bocconi 
astringenti.  Una  improvvisa  muta- 
zione accadde  nell' inferma.  Fu  ae- 
salita  da  convulsioni  e dolori  atro- 
cissimi all'ipocondrio  destro,  e indi 
a poco  cadde  in  un  letargo  mortale. 
Fatto  senno  che  non  fosse  stato  da 
sos|H*ndere  quel  Qusso  di  ventre,  fu 
tosto  per  clisteri  comuni  e fomenta- 
zioni richiamato.  Cosicché  avendo  la 
malata  nella  notte  avuti  parecchi 
scarichi  per  da  basso  di  materie  bi- 
liose, il  di  appresso  disse  che  il  suo 
capogiro  era  svanito , e il  suo  cer- 
vello era  tornato  a star  fermo  come 
prima  ; e tenuta  pochi  altri  dì , fu 
licenziata  raccolta  in  salute  sua. 

3.^  Considerabile  appare  in  questa 
storia,  quanto  fuiiesto^  sarebbe  stato 
l’ errore  da  noi  preso  intorno  al- 
l’ avvisare  cessata  la  biliosa  omop^ 
lia,  se  natura,  come  suole  assai_  più 
volte  che  i medici  noi  confessino , 
non  avesse  per  sè  medesima  il  nostro 
errore  corretto.  Oltredichè  questo 
caso  prova,  che  alla  omopalia  ero 
dovuto  il  sintonia  della  vertigine, 
mentre  finché  sussisteva  essa  in  al- 
cuna parte,  il  capo,  sebbene  ceiiuta 
la  violenza  della  febbre^,  non  potevo 
quietarsi,  e che  l’ emetico  sommini- 
strato non  valse  che  ad  attutire  la  fe- 
rocia deir  omopotìa,  ma  non  a vin- 
cerla affatto  ; siccome  viene  chiarito 
dal  movimento  critico  di  quella  diar- 
rèa biliosa,  onde  natura  voleva  espel- 
lere tutto  il  fluido  viziato,  e dalf’os- 
serc  ricaduta  T inferma  in  pericolo 
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(li  morte,  quando  iiiciuitainente  fu 
(lucila  (liiiiTèa  soppressa.  Videro  gin 
I Boerhaave  e Giuseppe  Frank  nel- 
e necroscopie  de’  vertiginosi  spes- 
se volle  vizialo  il  fegato  e la  vesd- 
cliettndel  tiele  I).  F assai  dimostrati 
sono  i consensi  tra  il  fegato  e il  cer- 
vello e viceversa.  L’ebbrezza  che 
non  è talora  che  una  vertigine,  pro- 
duce pure  la  epalilide  de’bevitori,  e 
s|iesso  .Slitto  la  cura  mercuriale  in 
«erti  siiìlitici  di  temperameiito  ner- 
voso si  è veduto  insorgere  la  verti- 
gine. Il  che  forse  deriva  dall’  azione 
jqiccilica  del  mercurio  sul  fegato , e 
(fai  consenso  tra  questo  viscere  c il 
cervello.  , 

CAPITOLO  III. 

Della  peniiciosa  fatua. 

Se  v'  ha  perniciosa  che  facilmente 
|K)ssa  trascorrere  inossen'uta  sotto 
gli  occhi  de’  medici,  è iuor  di  dubbio 
(mesta  che  noi  denominiamo  fatua. 
n jNotariaimi  o quanto  ne  sembra , 
è il  iirimo  c fors’  anche  il  solo  che 
ne  abbia  analizzalo  e descritto  i sin- 
tomi tutti  onde  distiimuerla  dalle 
altre,  e dipinge  sì  diligentemente 
coiae  ne  fosse  attaccalo  certo  Ric- 
cardi lavoratore  alle  paludi  pontine, 
che  pone  questa  febbre  fuori  d’ogni 
dubbiezza.  Desso  ha  alcuni  caratteri 
•Olile  la  fatuità,  la  prostrazione  delle 
forze,  un  pallidume  mortale,  e rag- 
gravarsi del  jiericolo  di  giorno  in 
gìonno,  i quali  la  farebbero  a prima 
vista  a chi  ha  familiarità  con  detti 
morbi  se  non  dichiarare,  sospettare 
alraanco  del  genio  delle  perniciose. 
.Ala  manca  poi  di  un  altro  carattere 
die  è il  principalissimo  , cioè  della 
febbre,  e del  successivo  ritorno  dei 
parossismi.  iVon  è però  da  stimare 
che  siccome  accade  nelle  febbri  lar- 
vate, la  febbre  non  vi  sia  benché  non 
.palese  nè  pei  polsi,  nè  per  urine,  nè 
per  W'eternaturale  calori’.  Dicano  i 
voeciii  pratici,  e i medici  soprattiuio 
de' grandi  ospedali  posti  in  suolo  fe- 
race di  febbri  perniciose:  dicano  se 
In  negli  ardori  della  stale  o nel  cuore 
dell’autunno  s’ incontrarono  mai  in 

1)  Vedi  Fnnc.  Jo.  Ojii.  ài.  De  verli- 
gixf. 


alcuno  di  que’  stupidi  infelici  innla- 
ticci.con  faccia  lurida,  occhio  morto, 
respirazione  lentissima,  interrotta  da 
un  cupo  lamento  e da  frequenti  so- 
spiri, per  lo  più  con  ventre  tume- 
fatto, abbandonati  ad  uno  sfinimento 
estremo  delle  forze  muscolari , ed 
esplorati  ai  polsi  sentirli  poi  senza 
febbre,  anzi  con  polso  buono,  con 
carni  molli  c calor  naturale  ' Videro 
mai  ostinarsi  cotesto  ingannevole 
apparato  di  nascosa  malattìa  sino  al 
quarto  o al  quinto  giorno,  senza 
poter  percepire  ancora  movimento 
iebbrile , o veruna  periodicità  nelle 
forme  morbose,  e cosi  ogni  cosa  vol- 
gendo in  peggio,  tutto  ad  un  tratto 
uscire  di  vita  cotesti  miseri?  Io  mi 
credo  che  si.  Or  bene  , un  simile 
morbo  è una  vera  e fatalissima  per- 
niciosa, che  esige  tutta  l'attenzione 
e solerzia  del  clinico  onde  conoscerla 
e curarla  a tempo.  \’e  ricorda  aver 
veduto  alcun  medico  molto  impac- 
ciato nel  caratterizzare  una  simile 
ollèzione , e quasi  adirarsi  contro  a 
quel  lenlore  e a quella  inerzia  deflu 
macchina , o talora  dubitare  di  fin- 
zione iieH’infermo , e tal’hltra  chia- 
mare compagni  a consultare  sulla  no- 
vità del  caso  ; e alcuna  volta  ezian- 
dio licenziare  con  rabbia  cotai  ba- 
locchi, i quali  poi  o sono  stati  tro- 
vati morti , 0 tornarono  due  o tre 
giorni  dopo  all’ospedale  non  più  in 
istato  di  essere  guariti. 

i.  Ksseiulosi  anche  a noi  offerta 
un’inferma  nell’ospe.lale,  che  arri- 
vala al  quarto  di  del  mala  restavane 
tuttavia  stupida,  e senza  febbre,  e ce 
la  vedevamo  a poco  a poco  manenre, 
fummo  condotti  a mettere  anche  co- 
testo  specioso  morbo  tra  le  correnti 
perniciose  per  le  seguenti  ragioni. 
Non  solo  la  faluiUÌ,  (licemmo,  ma  la 
stessa  mania  è stata  osservata  come 
successione  della  intermittente  quar- 
tana dal  Sydenham  4),  da  llagen- 
dorn  2),  da  Colliii  3),  e da  altri.  Ip- 
pocrate  non  accusa  egli  l' autunno 
come  alto  a produrre  certa  nuiiùa 
periodica?  V)  Oltre  a tutto  questo  la 

IJ  Syilcnh.ìiH.  0f>.  nied..  c<ip.  F.  FeJilui 
iiit'rmilte'ili  ileijli  aiuii  1661  tino  ut  04. 

2)  Cfnlur.  L o’xtrv.  ~T. 

ò)  Ann.  med.  Ili,  jyig.  78 

4)  h'i'.  Aiihi  r.  20  f Ai. 
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medesima  aria  sciroccale  ed  umida, 
che  tanto  coiitriimiscc  allo  svilu|i|)o 
delle  intermitienti , ha  la  massima 
influenza  nelle  alleriuioni  delle  fa- 
coltà mentali  i).  bianca  è vero  nel- 
la |ierniciosa  fatua  un  manifesto 
movimento  febbrile,  e un  manifesto 
ricorrere  de'  sìntomi.  .Ma  oltre  alle 
febbri  larvate . non  vi  son  forse 
altre  febbri  del  pari  letali  , come 
la  lenta  nervosa  per  esempio , in 
che  i polsi  e le  urine  non  aniuincie- 
rebbero  che  sanità  ? « Delle  volte  , 
« dicemmo  con  Alilwrt , v’è  difetto 
« di  simpatia  tra  il  sistema  nervoso 
« e il  sistema  vascolare,  e il  movi- 
« mento  peristalUco  dei  vasi  arterio- 
« si  che  costituisce  il  polso,  s'efle- 
« tua  regolarmente,  malgrado  l'op- 
« pressione  estrema  dell"  organo  ce- 
li rebrale.  Altre  volte  certe  viscere, 
« le  funzioni  delle  (piali  hanno  uno 
« scopo  analogo  , rompono  la  loro 
« scambievole  dipendenza.  Il  sistema 
o renale , per  esempio , si  distacca 
« dal  rimanente  del  sistema  digesti- 
« stivo,  c r urina  è buona,  mentre 
« che  le  deiezioni  alvine  presentano 
« il  più  cattivo  carattere  2)  ».  E 
queste  avvertenze  non  sono  solo  ap- 
plicabili olla  perniciosa  fatua,  ma  ii 
molte  altre  ancora,  siccome  ha  fatto 
conoscere  l'.Vlìbert;  portando  nella 
patologìa  delle  perniciose^  le  idee  in- 
torno iill'omctrKi  nelle  azioni  e rea- 
zioni organiche,  già  innanzi  a lui 
pubblicate  ed  esposte  in  Italia  dal 
sommo  clinico  Giuseppe  Testa.  Dopo 
tutti  questi  consideramenti,  l’ esame 
delle  cause  ne  fe'  conoscere  che  la 
nostra  malata  veniva  da  un  luogo , 
che  una  specie  di  semenzaio  delle 
perniciose,  Terracina.  La  fisoiiomia 
dell’infernia  era  quella  che  ne’gran- 
di  ospedali  di  Roma  basta  talvolta 
essa  sola  agli  stessi  infermieri  vete- 
rani per  prognosticare  la  perniciosa. 
Cominciammo  ])ertauto  a trattarla 

1)  Foilei'c.  Did  ours  sur  l’ influriice  de 
l'aire  huiniìe  sur  l'  ciileiidemriit  humnìn. 
Vedi  .vncor.i  La  Land,  t’oyage  eri  lliilie , 
T.  Il'  (>.  2'i6.  0,1  prèleii'l  mfme  ovoìr  re- 
mar lue,  !\ue  le  rhirntiìie  remi  h'cn  des 
gens  fous ; i/u'il  yen  n heauroup  à Home, 
et  i/ue  lei  rhevnuj;  mème  le  devìciineiU. 

2)  Uilicrl.  Tratt.  , til,  voi.  l,  enp.  W , 
nrt,  3. 


come  tale,  e ravvisando  una  nervosa 
omopatìa,  ahbiam  dato  la  corteccia 
alla  dose  d' un' oncia  ogni  24  ore 
.sciolta  nel  vino , siccome  usava  il 
Torti  alcuna  volta  con  assai  vantag- 
gio; c dopo  quattro  giorni  di  questo 
trattamento  vedemmo  minorarsi  la 
sliqiidità  de’  sen.si  e considerabil- 
mente  riaversi  lo  spirito;  e al  con- 
parirc  della  febbre,  il  che  ne  parve 
strano,  ricomparve  con  essa  non  sa- 
premmo qual  nuova  vita  |j.  In  quei 
i|uattro  giorni  però  in  che  dovasi  al- 
I inferma  la  corteccia , un  sintoma 
fece  conoscere  nel  secondo  e nel 
quarto  che  si  nascondeva  un  periodo 
nella  malattia;  avvegiiuchò  ii  primo 
giorno  la  malata  prese  la  china  quasi 
con  avidità  c bene  la  ritenne;  nel 
secondo,  oltre  al  mostrarsene  schiva, 
e al  tenersi  tremando  dinanii  alla 
bocca  lunga  pezza  il  barattolo  e ri- 
versarne gran  parte , poco  tempo 
dopo  inghiottita  la  vomitava:  e ciò 
avvenne  similmente  nel  quarto  gìor- 
go,  e non  avvenne  nel  terzo.  La  sud- 
detta febbre  continuolle  col  tijM)  di 
tei'zunadnppiaper  altri  cinque  giorni, 
ma  con  .sintomi  molto  benigni.  Guari, 
ma  restolle  per  qualche  altro  tempo 
un  tremore  della  testa  e delle  estre- 
mità superiori. 

3.  La  nostra  storia  in  molte  parti 
somigliante  a quella  del  iNotariannì, 
non  presenta  un  quadro  assai  pre- 
ciso di  sintomi , perchè  vogliamo 
che  il  Aotarianni  medesimo  ce  li  de- 
scriva qui  dopo  minutamente,  allln- 
chè  questa  fetbre  non  induca  più  in 
inganno  per  le  sue  strane  apparenze. 
Dice  dunque  il  lAotarianni  : « lo  fo 
« passaggio  a descrivere  una  febbre, 
« la  quale  merita  tutta  l’ attenzione 

■ il’ ogni  jirofessore  , perchè  sotto 
« aspetto  ingannevole  riesce  molte 

■ volte  fatale.  Questa  o nasce  tale, 
« lacchè  è raro,  o è una  conseguen- 
« za  delle  altre  come  avviene  assai 
€ (requentemente;  dunipie  nel  fine_ 
« della  prima  settimana,  o nella_  se-' 
« conda,  talvolta  aiiclic  dapprincipio 
« i maiali  acquistano  una  faccia  li- 
« vida  oscura  e scolorita  ; gli  occhi 

I)  tiichc  nclli  storia  del  Nolariannl  si 
legge;  « Papo  18  giorni  di  qucila  siluaiio- 
« no  rieoMiinciò  ad  .iver  l.i  feltbrc.  c qafist.i 
« fu  l'aurora  d'uni  migliar  salute»  pag. 96. 
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« 'tiventiino  languidi  e smorti  ; la 
« lingua  umida  e vestita  di  un  velo 

■ sottile  bianco;  In  respirazione  len- 
ii tissiinn,  interrotta  dn  un  cupo  ln- 
« mento  e dn  frequenti  sospiri;  i 
« pulsi  molli,  piccoli,  tardi,  e celeri 
« come  nello  stato  sano;  la  fame  in 
« tutto  perduta,  o un  appetito  divo- 
« rnnte  e canino  I).  Non  si  hu  per 

■ Io  più  sete.  Le  orine  sono  puledri, 
« o poco  torbide,  e scarse.  Le  escre- 
« zioni  ventrali  in  poca  quantitd, 
« giallette  e fluide.  Que'sinloini  pe- 
« rò  che  formano  l'essenziul  carat- 
« tere  di  (piestn  febbre  sono  una  de- 
li bolezza  estrema,  un  totale  abban- 
« dono  delle  forze  muscolari.  Impe- 

• rocche  |;incciono  pi’  infermi  nel 

• letto  supini,  spossati,  rilassati,  colla 
« boera  aperta.  Una  voce  tremola,  e 
« finca,  una  Urdù  articolazione,  un 
« guardo  fisso,  un  languidissimo  gi- 
« rar  di  ciglia,  un'impotenza  ili  por- 
li pere  il  polso  al  medico,  un  avvi- 
« limento  di  animo  eccessivo , una 
« gran  timidezza,  la  mollezza  delle 
« carni , la  stupidezza  de’  sensi , la 

■ considerabil  lentezza  nelle  azioni 
« dello  spirito  fanno  vedere  una  pi- 
li grizia^  piuttostoclii^  un  uomo.  Se 
« loro  SI  tu  qualche  domanda,  biso- 

• gna  replicarla  più  d'iiiia  volta,  e 
c se  rispondono,  sillabano  e balbet- 
« tallo  con  uno  voce  cupa  e tremante 
« e quasi  mai  con  precisione,  perchè 
B nelle  loro  parole,  e nello  loro  do- 
B mande  si  scorge  un  sordo  delirio, 
B ed  una  inabilita  di  giudicare  de’ 
B rapporti , che  hanno  tra  loro  le 
B idee  che  percepiscono.  Guardano 
B attoniti  e sbigottiti , e in  otto  di 
B voler  dire  molte  cose,  e nulla  di- 
B cono.  Si  lamentano  di  un  capiple- 
a nio,  anziché  d’ un  dolore,  dicono 
a di  non  soffrire  verini  incomodo.  E 
B si  nota  in  essi  uno  indifferenza 

I)  PolreliliB  m.ii  considerarsi  come  un.i 
varietà  di  quesla  feldire  1' amphimerina  mi- 
mosa del  Sugar  ? Qui  iiavigaiil,  dice  il  Sa- 
g.ir,  in  insiììiu  Snlur  et  Tymnr,  caeilendu- 
rum  sanlnlì  arhoriun  grulla  , (orripiuntiv 
fehri  i/uadrim  intlrida  am/ihimerina,  in  lu- 
;u.<  eracerb<Uioiiibu.e  rhli'  uUis  aitinnes  ne- 
gri ngu'il,  omiiiiHiue  i/iioc  in  vita  perege- 
ru  il  taremln  r//iii'iu/it  temere  rum  ri»u  ud- 
rtuiiliuin,  buiimo  simut  labvraiiter,  eir.  Op. 
cil.  voi.  II.  p.  16-1. 


« grandissima  per  ogni  cosa  il.  O'un- 
B do  si  vogliono  movere  dui  letto 
B cadono  in  deliqui , si  disfaniiu  in 
B sudori  freddi , e molto  di  rado  ho 
a visto  qualche  piccolo  sussulto  nei 
« tendini.  Molte  volte  fanno  visU  di 
a dormire,  e cliiamnti  non  rispondo- 
a no;  alzandosi  poi  la  voce,  siscuo- 
B tono  come  ita  una  profoinla  inedi- 
B tuzione,  aprono  gli  occhi,  giiaP- 
a dono  chi  II  ha  svegliati , c non  si 
B movono,  nulla  dicono,  e così  se  ne 
B stanno.  Nella  convalescenza  poi  si 
B son  lagnati  di  spossatezza  iioiosu, 
B e di  un  fastidio  di  loro  niedesinii. 
B Amano  di  starsene  esposti  al  sole, 
B e con  premura  lo  cercano  l’iaii- 
B gono  spesso  c subito  si  rasscreiiu- 
B no.  Resta  loro  mi  tremore  univer- 
a versale,  che  dura  per  liingliìssimo 
a tempo , nè  ponilo  niiiuvere  mi 
a passo  fermi  e senza  pericolo  di  cu- 
B dere.  Nel  bere  , loro  ricadde  la 
a mano  sul  petto.  Si  veggono  ede- 
a iiiatosì,  cachellici,  e piu  d'  uno  va 
a a morire  idropico.  Oopo  due  o tre 
a anni  appena  liaiino  ricuperato  il 
a loro  giulivo  e lieto  agire  , e la 
a carnagione  di  prima,  sebbene  ab- 
a bino  riavute  le  forze  e la  robu- 
a stezza  ed  utteiiduiio  all’ agricoltu- 
a ra  3)  ». 

Tali  sono  pertanto  i segni  onde 
distinguere  questa  febbre  insidiosa, 
In  quale  allora  che  ti  capili  soli’ oc- 
chio , e tu  sappia  il  inalato  prove- 
niente da  luoghi  inulsuni,  c tu  sia 
medico  in  Roma  o in  altro  suolo  do- 
ve aimualiiiente  doiiiiiii  la  perniciosa, 
e corra  la  stagione  di  questa,  come 
la  state  o l’autunno,  trattala  sieii- 
rissiiiio  e presto  colla  corteccia,  avuto 

1)  L'infermo  del  Not.irianni  vcdiit.'i>i  mo- 
rire daccaiilii  l.i  pro|'i  i.i  m.-idrc  non  >i  iCOire. 
non  no  moslró  doluic,  anzi  rcrtu  in?cnsii>ilc 
ai  pianli  ed  alle  rtrìda  della  moglie  c de' 
congiunti.  Un  sogghigno  c poche  mozze  pa- 
role iiisignilicanlì  erano  la  rl.-posla  agli  alti 
di  condogli.inz.i  che  gli  venlvan  fatti  [Os- 
serviix.  rit.,  S 6.').  Inferm.  18). 

2)  l comalcrtrnli  dì  lai  perniciosa  ricer- 
canu  il  sole,  forse  per  somministrare  un 
forte  sliniuto  al  nervo  oflalmico,  onde  perda 
sua  conne.ssionc  col  sìmpalieo  venga  que^ 
sollevalo  dall'atonìa  che  tullora  lo  up|<rìinc. 

3)  Nolari.imii.  Osserv.  rit.,  J 54,  sino  ai 
58.  p.ag.  53  sino  al  a 57. 
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rijnwinlo  alle  omopalie  o biliosa , o 
Hfi-vosa,  o scorbutica,  clic  per  lo  più 
la  accoiiipagiu-raiino , e saprai  per 
tal  modo  coialurlu  a (^uariincnto. 

CAPITOLO  IV. 

J}cUa  pcniiciosd  frciiitica. 

1.  Ou'indo  non  ci  si  voglia  conce- 
dere, che  la  perniciosa  iMimnte.  os- 
servala dal  Torli  I ) , dal  Pinci , da 
l.anoix,  e dall'  Alibert  i)  non  somi- 
(fli  di  mollo  a quella , che  non  ha 
piari,  sotto  nome  di  foluri  abbiamo 
descritto,  noi  manehiamo  d’osserva- 
zione particolare  intorno  a cotesta 
perniciosa.  Iinneroechènon  ei  occorse 
mai  il  caso  ili  veder  congiunto  il 
delirio  alle  nostre  febbri , senzachè 
qaaiido  egli  fosse  stato  solo  non  aves- 
simo pollilo  segregare  la  febbre  che 
lo  mostrava  dalle  perniciose,  e seii- 
zachè  quando  lo  trovaiiimo  acconi- 
pagnato  con  altri  segni , da  alcuno 
piu  grave  di  questi,  piuccliè  da  (piello, 
non  ci  paresse  giusto  nominare  la 
perniciosa  medesima.  .Abbiamo  bensì 
osservalo  aceoinpagiiarsi  ad  alcuna 
delle  nostre  febbri  talvolta  il  delirio 
furente,  come  avviene  nella  freniti- 
de;  epperò  di  peniicùmi  frenilicd  le 
abbiamo  dato  il  nome,  (luesta  febbre 
viene  considerala  dall’ Alibert  come 
una  soltovarietà  della  sua  drliraiitp, 
imI  egli  riporta  una  osservazione  del 
Laulter,  e due  del  CoutanciMU,  che 
riguardano  cotesta  perniciosa,  e sono 
in  vero  importanti  3).  Sembra  però 
che  prima  di  cotesti  scrittori  la  os- 
servasse ilBonzio,  avendola  chia- 
mata nmpltimerhui  frmilica  A),  c pa- 
rò altresì  che  non  fosse  ignota  a Lo- 
dovico .Mercado,  avendoci  egli  licito: 
Pvrniewxeaiuae  ad  cerel'rum  lenduni, 
lel/iales  fìuiit  si  in  Iclliarijum  ani 
phrenitUlem  commigreiil  5). 

1)  Il  Torli  ojtervò  mia  siilironlniii.i  nella 
ijimle  mdliiin  frnt  viihle  fnnniiUmdum  [>f- 
udi’ire  symiiloina,  itrueler  deliri inn  aliifurtii 
< Kin  rcmillctite  tamen  fehre  emnesccute. 
Lil>.  IV.  c.np.  VI.  hislor.  3. 

2)  TmII.'iIo  di.,  -trlic.  Vili.  Fethre  per- 
ìdr.  intermitt.  delirante. 

S)  Vedi  .Aliherl  .-il  di.  arlicolo.  e Laul- 

Icr.  Ilislor.  med.  mori),  rural.,  dà.?.  2i. 

4)  Ciillcp.  i'ytìOjì.t.  yo.sol.  method..p.  2A. 

5)  VcsJj  Torli,  rU‘.  Il  ,vfip.  Ili,  p.  202. 


2.  Giuditta  Toschi  romana,  mari- 
tala, abitante  u piazza  del  Popolo, 
d’anni  verso  i irenliitrò,  di  lempe- 
1-1111101110  sanguigno,  fu  accettata  nej 
nostro  ospedale , ilojio  che  molti 
giorni  innanzi  aveva  abortito  assai 
discomoilumente,  e dairaborlo  aveia 
sofferto  otto  parossismi  di  terzana 
inlerniiltenle  con  torzioni  e iiiordi- 
cazioni  di  ventre.  La  sera  della  sua 
entrata , la  iiualc  fece  con  maniere 
inusitate  d" allegrezza,  talchò  pareva 
che  venisse  a nozze,  e tutl’altro  mo- 
strava che  iiiahitlìa , fu  assalita  da 
nuovo  accesso  febbrile  con  fortissimo 
freddo , indi  la  faccia  e gli  occhi  je 
si  iiiliaiiiiiiarono,  e cominciò  a deli- 
rare, a infuriare:  iiionleasi  le  mani, 
rifiutava  di  bere,  temeva  d’essere 
stata  avvelenata.  In  questo  i polsi 
erano  elevali,strepitunti, calore  uren- 
te. Tutta  la  iiotle  le  continuò  il  de- 
lirio, e nercliè  voleva  levar  su  di 
letto,  fu  legala.  La  mattina  appresso 
trovammo  la  febbre  e il  delirio  aj- 
qiiaiito  ceduti.  Le  seguitava  nondi- 
inaiico  un  certo  qual  vaniloquio,  e 
iloleasi  del  ventre  alla  regione  del 
pube;  ma  più  del  capo  dall'occipite 
sin  giù  per  la  spina;  i polsi  erano 
tiiUavin  frequenti , cd  urtanti.  8i 
seppe  che  l’uhorto  fu  forzato.  Dubbio 
ili  llogosi  alla  regione  dell’ utero.  Si 
fanno  applicare  dodici  niignalle  sul 
ventre,  e le  si  prescrive  l’ olio  di  _ri- 
ciiii.  ÌNel  giorno  seguita  la  remissio- 
ne . ebbe  vari  scarìclii  di  ventre.  1 
polsi  come  sopra,  la  lingua  impaniata 
di  una  palina  nerastra,  e tali  le  lab- 
bra; coiitiiiua  il  vaniloquio,  respiro 
corto,  inquieta  assai.  Di  tal  modo  più 
o meno  passò  la  notte.  La  mattina 
seguente  demenza,  polsi  lenti  e pro- 
fondi, guardo  tetro  c fisso,  a quando 
a quando  furibonda,  aggraiiipa  colle 
mani  chi  le  si  accosta  , diinundn  da 
bere,  poi  lo  ricusa  con  ira,  sforzi  di 
vomito,  lingua  sordida  e secca,  bocca 
sempre  aperta,  respiro  corto,  faccia 
livida.  Fu  prescritto  un  salasso,  il 
quale  portò  fuori  con  sé  non  leggera 
cotenna.  A'el  giorno  il  delirio  si  ac- 
cresco, grande"  adamiaiiiento  con  cal- 
do: diventò  furiosa,  nè  valse  il  le- 
garla, che  nella  notte  si  sciolse,  levò 
sù;  useì  della  stanza  in  (die  era  sta- 
ta appartata , ed  entrò  nel  salolls 
delle  inferme,  urlando  forte,  o mcl- 
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tendo  spaventi.  A ^ran  pena  le  jfuar- 
dic  la  riposero  in  letto.  Imli  a non 
poco  si  (juielò , e dopo  ima  evacua- 
zione alvina  di  materie  nerastre  con 
dolori,  cadde  in  sopore.  Alla  prima 
visita  il'-i  piorno  dopo,  fu  trovata  su- 
daticcia ; tuttavia  la  febbre  non  è 
mollo  rimessa.  Tornata  però  in  sò 
colla  mente  nulla  rammenta  del  suo 
delirio.  Respira  con  qualche  diflicoltà. 
Si  lamenta  d’un  dolore  sotto  alla 
manunella  sinistra.  La  lingua  era 
grossa , e gemente  sangue , per  es- 
sersela smozzicala.  Si  prescrisse  la 
china  alla  dose  di  un'  oncia  ncirac- 
qua  di  neve,  fjo  sera  s’ aumenta  il 
calore  j nell’  alzarsi  per  andare  a 
vacuare  cade  in  deliquio.  Il  dolore 
laterale  si  fa  più  molesto , il  re- 
spiro più  oppresso,  i polsi  si  nascon- 
dono vieppiù  : senso  di  ardore  alle 
fauci.  INella  notte  delira  ma  non  in- 
furia. La  mattina  seguente  la  tro- 
vammo tutta  infreddata  e convulsa, 
con  volto  e le  estremità  livide,  sete 
ardentissima,  ventre  enfiato  e dolen- 
te, tosse,  c respiro  nflanuatu.  La  faccia 
le  si  fa  sempre  più  cadaverica.  Si 
copre  d’un  freddo  sudore  sulla  fronte 
e sul  petto,  e verso  le  quattro  po- 
meridiane scn  muore.  Apiiena  spirata 
le  usci  dalle  narici  c dalla  bocca, 
come  a gorghi,  una  linfa  schiumosa  e 
sanguinolenta. 

> 3.  Si  può  qui  osservare,  che  quan- 
do la  Toschi  si  sottopose  alla  nostra 
cura , la  emopatia  avesse  già  fatto 
de'  processi  troppo  avanzati , c toc- 
cato quel  grado  di  neuritide,  non  più 
suscettibile  d'essere  domato,  ed  ol- 
tre al  quale  pochi  istanti  rimango- 
no di  vita.  Se  nelle  felibri  nervose- 
lenic  tanto  fugace  è l’ occasione  di 
porre  rimedio  allo  stato  flogistico 
che  loro  si  congiungn , limito  più 
rapida  essa  ò in  quelle  perniciose,  i 
di  cui  sintomi  principali  si  manife- 
stano nel  sistema  de  nervi.  Kpperò 
è il  conoscere  e 1'  afferrare  la  netta 
occasione  che  rende  utilissimo  il  sa- 
lasso in  delle  febbri,  nelle  quali 
essendo  per  lo  più  le  particelle  com- 
ponenti i tessuti  nervosi  in  gravis- 
simo turbamento,  il  corso  delle  in- 
finn)mar.iont  accessorie  è assai  pre- 
cipitevole ; perocché  fucile  è il  tra- 
passo della  flogosi  sulla  polpa  ner- 
vosa. K il  salasso  da  noi  praticato 
J*ucc.  Voi.  1. 


sulla  Toschi  fu  troppo  tardo.  Oltre- 
dichè  si  lieve  ancoi'a  considerare 
nella  nostra  storia,  come  per  avviso 
Ippocratico  si  veggano  quasi  sempre 
morire  quei  frenilici.  cui  succede 
l’ infiammazioiie  de'  poimoui.  Kd  ub- 
biaino  anche  in  Frank,  che  avviene 
in  molti  una  mortale  peripneuinonìn, 
dopo  cessati  i sintomi  encefalici  1). 
Il  che  si  scorge  essere  avvenuto  an- 
che alla  nostra  inferma , per  quella 
tosse  e (pici  dolore  toracico , clic 
si  manifestarono  negli  ultimi  di  sua 
vita. 

Parrà  fuor  di  luogo  il  ricercare 
di  altra  omoiHifia  nella  perniciosa 
frenetica , oltre  alla  flmjisdca.  .Ma 
pure  se  si  riflette,  che  non  è sem]>rc 
necessaria  1'  infinuimazione  del  cer- 
vello a produrre  il  delirio  furio- 
so 2),  il  quale  si  osserva  ancora  pei 
casi  (li  atonia  cerebrale,  e d’  irrita- 
zione gastro-enterica,  non  dubitia- 
mo di  asserire  che  la  perniciosa 
mentovala  possa  condursi  con  seco 
anche  le  omopalie,  nervosa  e biliosa. 
K quanto  a quest’  ultima  si  può  leg- 
gere il  seguente  avverliinento  di 
Giuseppe  braiik:  .Valla  sani  siijna. 
et  jnwsertiin  qaae  in  evacualloni- 
bus  alvi  obserrata  jain  ab  Hip}>o- 
crate  et  postea  a Swietenio  fuerc . 
(laae  meda-os  eitias  ad  srenam  qnam 
fiaepar  in  enceidialilide  ludit,  atleii- 
tos  reddere  debuisseiil  3). 


CAP1TW.0  V. 

Delle  perniciose  cataforiebe. 

1.  Veramente  avanti  che  il  Clinico 
modenese  ci  dassc  la  magistrale  di- 
pintura di  coleste  febbri,  alquante  di 
esse  erano  già  «late  notate  e descrit- 
te dagli  miticlii.  Delle  carotiche  ave- 
vano parlalo  Galeno  4) , Paolo  Kgi- 

I)  P.  Frank  F;«fomc.  Voi.  II,  pag.  li. 
Fmelidilhlf.  Troduz.  del  Comandoli. 

(2  Cosi  asserisce,  con  BIsneard  e Schen- 
kio . Giuseppe  h' rack:  sic  lotie.t  po.it  en- 
cephalilidem  iremefadentem  vidi  qunlie.e 
evùlen.f  non  animadierlebatur  infiammati o 
eiuephiili.  Op.  cit.,  voi.  I,  p.  II.  p»g.  263. 

3)  Op.  cìl.,  voi.  1,  p.  11.  pag.  2i6. 

4)  In  piim.  prorrclh.  coment. 
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iictii  1),  Aralo  2),  Alitino  3).  Di-Ilo 
kutrijiclte  liontiiin  4) , En^Hlono  5) , 
Fon-slo  ro  , Boiu-to  7),  Poclilino  8) . 
I!i->laiir,ii)iln  9).  Drllt!  romaUme  Ui- 
vi-rio  10),  Apiiut  1 1), Silvio  12),  NVil- 
lis  13),  Puorario  14).  Delle  iiiMfilrti- 
rì\K  .Avieennii  15)  , Zaculo  Itisitano 
II!),  Mortoli  17),  Syileiiham  18).  I,an- 
eisi  19),  lìohlio2t')),  Camerario  21), 
Bianchi  22.1,  Elvezio  23).  Ma  il  Tor- 
li notò  in  esse  molle  più  cosedi-yli  al- 
tri. e li-rmò  jtoi  ini  esse  quella  si>eciale 
utilissima  terapia,  die  prima  ili  lui 
era  stala  sì  mal  certa  e incostqnle,  ov- 
vero  troppo  invilita  ilairempirismo. 
Sigwarl  24),  Werlof  25),  Bui-liner  26), 
.Slrak  27) , l>afonil  28),  Borsieri  29), 
sep:uenilo  I'  esempio  del  Torti , ne 
dettero  anche  es.si  in  progresso  di 
tempo  tali  istorie,  e si  ne  illustra- 
rono la  diagno.si  e la  scienza  cu- 
rativa. che  unir  altro  si  potrebbe 
avvertire  in  eosilTatto  articolo,  che 

\)  ìk  re  medirn,  lih.  3,  c.ip.  9. 

2)  Tetrabihl.  2.  Semi.  2. 

0)  Ik  Med.  melhtid.,  li'i.  X. 

1)  (h.<av.  medidnid.  t.  2. 

?>)  Ik  smrbuto. 

6)  Lili.  X.  Ohscrv.  .39. 

7)  In  me.d.  Sei>leiUrio’i.  jHiridip.,ad  L.  5. 

8)  L.  "2.  Oh.ierv.  20. 

9)  De  cura  Iloemilrilei  C.  SI. 

10)  Priix.  /-  C3(i.  2. 

11)  lliilitr.  fehr.  epidem.  Okieri’,  8. 

12(  /Vu.T.  meli,  dppcnd.  IO. 

13)  l'athol.  cerehri.  C.  4. 

H)  in  not.  ad  Bnriirl.  Tlieuiur.  med. 

1 5)  Op.  med.  de  fehr.  AfKiplexia  jierio- 
dif'ii. 

16)  Ili  dar.  morhor.  prìncip.  L.I,  hi- 
shtr.  3-3.  duliiit  II . 

1 7)  Ik  Protei f.  fehr.  gen. 

18)  Op.  med.  FpUtid,  I. 

19)  De  nnx  juiliiil.  l.  2.  Kpid.  1. 

20)  Àcta  med.  Berrdìn.  Tkrad.  II. 

2 1 ) De  Cori,  u.u  ad  ii  lerwn. 

22)  IllOor.  Iiiiei>atix. 

23)  Bécueil  dei  mrthodee.  p.  296. 

24)  Dh.eert.  de  fehre  soj/orosa  faiiestj. 

25)  Ohsere.  de  frhrihat  eie. 

26)  IKisert.de  fehre  ieri,  interni,  epid. 
srijiorosa,  ìifioplexMm  maUieiite,  ut  pluri- 
tnuin  funesta,  ju>la  (amen  methodo  felkiter 
I uranda, 

27)  De  fehr.  iulerm.  obsen\ 

28)  De  fehr.  interni.  so/KìrosU. 

29  ì -Ded.  pnix.  de  fehr.  interm.  comit. 


già  non  sia  stato  da  molti  e classici 
autori  lasciato  in  piibbiico  aminae- 
straineulo.  Per  la  qual  cosa  delle 
molte  pernicio.se  ealaforichi;  che  noi 
osservammo,  non  dari-mo  qui  storia 
se  non  di  quelle  poche,  che  o per  qual- 
che singolare  omitpiitia,  o per  non  or- 
dinario metodo  di  cura,  ci  si  olTeriro- 
no  degne  di  parlicolar  rimembranza. 
Crediamo  inoltre  dì  recare  qualche 
utilità  a questo  genere  di  perniciose 
colle  nerrofrojiie  di  alcune  di  esse, 
che  alla  line  di  qiie.sta  seconda  parte 
saranno  colle  altre  descritte. 

Ma  prima  di  scendere  a' partico- 
lari CI  sia  dato  di  trattenerci  con 
alquante  parole  intorno  alla  distin- 
zione nosogralica,  che  a noi  sembra 
necessaria  nelle  perniciose  calafori- 
che;  perocché  non  tanto  nella  lettu- 
ra degli  autori  classici  che  ne  trat- 
tarono , quanto  ancora  nelle  osser- 
vazioni che,  si  fanno  al  letto  ilegrin- 
fermi,  si  è talora  indecisi  sulla  giu- 
stii  denominazione  da  darsi  a coleste 
febbri.  Per  lo  che  noi  abbiamo  ridotte 
tutte  quelle  perni-Jose,  in  che  un 
sopore  morboso  per  la  sua  intensità 
o durata  si  manifesUi  come  sinloma 
predominante  sopra  liiltì  gli  altri, 
sotto  il  titolo  di  ciilaforirlw.  Delle 
quali  |)oi  sono  altrettante  varietà: 

I^e  tifomanidche.  in  che  il  malato 
giace  con  occhi  chiusi,  sentendosi 
cascante  di  sonno,  nè  può  a vermi 
patto  addormentarsi  I ). 

I.e  cotnalosr,  in  che  il  malato  è 
in  alto  sopore;  ma  riscosso  si  desUi, 
ricade  pei'ò  di  subito  sonnolento. 

_ Le  lelurtjirhe,  con  sonnolenza  con- 
tinua, delirio  dimentichevole,  e tor- 
pore mv  nvivimenli,  Irismo,  disfagia. 

Le  ciirotirhe  con  sopore  tirofondo, 
do  non  isenolersi  né  per  iscnìainazzn, 
nè  per  concussione o puntura:  sotto 
la  quale  n^erò  il  membro  punto  si 
contrae.  Trismo,  disfagìa,  e talora 
sìnluini  di  opistotono. 

Le  npopleru'he  con  grave  sopo- 
re, respiro  rantoloso,  sintomi  pa- 
ralitici. 

Le  caUtl'plirhc  con  immobilità  di 
tutte  le  membra,  lu-ivazione  de’ sen- 
si , sopore  con  occhi  aperti  c fissi , 
l'espirazione  libera,  permanenza  nel- 

i)Kóit%  àyf,izivSdii;  d' Ippocraic , 
liroin.-tnia  di  G.-ile:ai. 
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la  posizione  in  che  furono  colli  dal 
parossismo,  sinlomi  tetanici  i). 

Kgli  è fuor  di  dulibio  che  i carat- 
teri da  noi  stabiliti  intorno  alla  dia- 
gnosi delle  varie  perniciose  catafo- 
riclie  valgono  se  non  altro  a indi- 
care r abbjiltimenlo  maggiore  o mi- 
nore delle  virtù  vitali , e i gradi 
altresì  dell' alterazione  delle  potenze 
organiche.  Di  che  poiino  cavarsi  cri- 
teri per  la  prognosi  ancora  di  dette 
febbri.  Oltre  a ciò  le  (moputie  ato- 
niche, flogistiche  e biliose,  che  si  os- 
•servano  dominanti  or  nell’  una  or 
nell'  altra  perniciosa  con  catafora , 
rendono  aneli’ esse  non  disjiregavole 
la  distinzione  da  noi  adottata.  Im- 

Perocchè  (|unntun:|ue  in  generale 
osservazione  ci  abbia  costretti  a 
stabilire,  che  v pkumciosa  colle 

MEDESIME  FORME  PIÒ  AVERE  l\  DI- 
VERSI IVDIVIDll  OMOPATIE  DIVERSE, 
spesso  però  ancora  abbiamo  notato 
rispetto  alle  cataforiche,  prevalere 
sopi~i  le  altre  l’omopatìa  atonica 
nelle  carotiche  e nelle  cataleplichc, 
non  oltrepassar^  queste  il  terzo  pa- 
rossismo ; as-salire  di  repente , e ta- 
lora non  esservi  temilo  d’  attendere 
gl’  intervalli  febrili , e doversi  am- 
ministrare la  china  con  li  antispa- 
smodici nel  medesimo  parossismo. 
L"  omopatia  flogistica  essere  più  pro- 
pria delle  apopletiche  c delle  letar- 
giche. K le  tilomaniaclie  e le  coma- 
tose manifestarsi  per  Io  più  con 
omopatia  biliosa.  Del  che  porgeran- 
no un  esempio  le  tre  storie,  che 
ani  sotto  riporteremo,  la  prima 
delle  quali  apparterrà  alla  perniciosa 
aifolica. 

2.  Francesca  Pacchiani,  di  tempe- 
ramento nervoso,  di  corpo  inacilciile, 
si  riparò  al  nostro  ospedale  nella 
stessa  accessione  perniciosa,  \iiir  al- 
tro che  un  respiro  nasale  lungo  e 

d)  Gjleno  sotto  il  nomo  di  cal.iror.1  com- 
prende r apoplessia,  il  c.iro,  la  calalc.ssi.  c 
lune  lo  altre  aBcjioni  soporose,  non  aecom- 
jiagnale  da  febbre  coiilitiu.i  (t.  13.  Melh. 
metlewì.)  .Anche  Wcrlhof  ha  compreso  tra 
le  sue  seporose  le  lifomaniache,  le  aiwiplc- 
tichc,  e le  cataleptiche  (Obrcrv.de  fehr.%1. 
t II.)  Da  ipiesii  esempi  siamo  stali  indulti 
a collocare  le  pcrnicìoic  con  tifo  mania,  apo- 
plessia , c catalepsi , tolto  il  genere  delle 
cauroriche.  i 


sibilante  distingueva  questa  infer- 
ma da  un  cadavere  ; polsi  esilissimi 
e celeri  ; immersa  in  cosi  prufoiklo 
sopore,  che  forte  avendotu  scossa  e 
punzecchiata  la  non  se  ne  addiede 
per  nulla:  le  estremità  fred.le  : tri- 
smo  delle  mascelle  : narici  e bocca 
aridissime.  Coloro  che  la  coniliissero 
all'  ospedale  ci  dissero  essere  questa 
la  seconda  accessione.  Per  la  qual 
cosa  noi  tosto  ordinammo  la  china 
oppiata  alla  dose  d’  un’  oncia  da 
darsi  nello  stesso  parossismo,  con- 
giuntamente ad  una  pomata  ijol  pari 
eccitante  da  |)rnticarne  frizioni  lungo 
la  spina.  Incuneatele  le  mascelle,_le 
infermiere  poterono  farle  iiigliiotliro 
la  china  prescrittale;  oltredichè  alla 
sera  le  fu  messo  un  cristèo  d'  un'  al- 
tra oneia  dello  stesso  farmaco.  La 
mattina  durava  il  sopore,  ma_  i polsi 
erano  un  poco  più  vivi,  e il  resto 
denotava  uno  prossima  remissione 
della  perniciosa.  Si  prosegui  la  cura 
come  innanzi.  Il  parossismo  andò 
gradatamente  cedendo  sino  al  giorno 
appresso,  nel  quale  fu  trovala  ri- 
svegliata con  facile  deglutizione,  e 
tornata  insomma  a nuova  vita. 

Del  dare  la  china  nel  parossismo, 
e come  e quando  convenir  possa 
questo  modo  di  terapìa  si  parlerà 
nel  libro  secondo.  Frattanto  sebbene 
le  perniciose  ealalcpliclte  e carotiche 
ne  abbiano  oITcrto  ilpiùratonia  e lo 
spasmo,  non  èda  lacere  come  trovinsi 
testimonianze,  ch'elicsi  sono'accoin- 
nagnnle  ancora  con  altre  oinojtalìe. 
Ld  in  vero  se  Hollerio  i).  hrcole 
Sassonia,  Boneto  2),  cd  altri  sosten- 
gono, che  talora  la  catalessin  è stala 
prodotta  da  bile  stemperata  o soper- 
chia 0 aberrante  , punssi  _ inferirne 
che  la  perniciosa  calaleptica  faccia 
pure  talvolta  il  suo  corso  colla  omo- 
patia biliosa.  La  quale  poi  è stuta 
messa  fuori  di  <|uislioue  nella  per- 
niciosa carotica  dal  Wcrlhof  per  le 
seguenti  avvertenze:  Sniorein  qitam- 
(Itiin  uiipci-rime  ^crniciuia  carotica 
corrcjilii/ii.  et  f'xliiiclitm  comperi,  qui 
iliu  ante  de  (lul’irn  lu/pochonarii  der- 
tri  p ‘r  intemdla  'compieMm  erat  ; 
qiKP  ret  ciim  in  alio  eltnin  aeqro  .<i- 
mililcr  ante  aUquol  unnos  notala  ftte- 

ì ) Comment.  ad  Cane.  1 2.  L.  1. 

3A  Bonci,  Seeidrhr0t,  1 t V— - 
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rii , ili  mrmnrimn  rrrorarit  pracdì- 
ilicìipin  /lijijmrfitis  1);  fi-hrcs  ex 
liijjmeviulriorum  dolore  obortnv  tm- 
liijiiae  iinit  ; in  bis  profuiidiis  sopor 
p.'ssimiim.  K(l  «Itrove  il  nip(lt‘<iinn 
Mi-rllior  sofrjriiiiige  : Pìures  eiiimco- 
riini  ijiws  Coriis  deiiide  corripuil , 
i firdiiilijia  ijriH'i.  iclcriroruin  et  lie- 
pnlilide  lahoroiitiiim  instar  in  proe- 
ni lite  aciTssi (ine  afjlirti  fncrnnt;  syin- 
ploinate  oriundo  ex  notissimo  ron- 
sensn  baepntis  profiindiiis  affcrti,  et 
diivtiim  biliariornm  (jriiriler  irrila- 
tornm  rum  orificio  venlriaiìi  2).  K 
il  sin  (|iii  «Iftlo  sia  a suflirienza 
ijumito  alle  eamliclie.  l’assereiun  ora 
a descrivere  ima  jieriiiciosa  apopli;- 
lica. 

3.  diaria Turclietti  romana  d'anni 
42  di  forte  e pletorica  costituzione, 
sarta  di  mestiere,  entrò  nel  nostro 
os]iedale  che  già  aveva  sofferto  due 
])arnssismi  di  terzana  fuori  di  esso 
con  fortissimo  dolore  di  capo.  Di 
rimedi  aveva  usato  un  purgativo 
d'olio  di  ricini.  Alle  ore  tre  pomeri- 
diane eeeo  la  fehhre  : polsi  vihrati, 
calore  forte  alla  faccia  e sul  jtetlo, 
lesi  gl’inoeondri,  pulsazione  notabi- 
lissima iiclle  arterie  temporali  e del- 
repigastrirhe:  alteratala  mente,  in- 
rlitia  alla  sonnolenza.  Salasso  di  una 
libbra,  cotennoso,  l.a  sera  sintomi 
l)iù  gravi,  liingua  grossa,  balbuzie, 
respiro  affannoso.  Altro  salasso  come 
sopra,  e una  bevanda  larlarizzata  in 
neve.  Ila  due  scariche  di  ventre  nella 
notte;  il  parossismo  si  scioglie  con 
sudore.  4 erso  le  undici  del  giorno 
appresso  la  febbre  è rimessa.  K stu- 
)dda:  interrogala  risponde  a cnsaceio; 
segue  il  dolor  di  capo.  In  questo  in- 
tervallo sei  ottave  di  china  sciolta  in 
acqua  nevata.  .Alla  sera  nuova  acces- 
sione con  poco  freddo,  indi  sopore 
pi’ofondissimo . toqiore  di  tutte  le 
.neinbra,  paralizzala  al  liraccio  sini- 
stro, accesa  in^  volto,  respiro  sterto- 
roso,  polso  turgido  e duretto.  Altro 
salasso  d’  una  libbra  parimente  con 
colenno,  la  quale  però  non  si  vede 
che  al  centro  del  crassamento.  La 
mattina  del  di  seguente  fu  trovata  in 
questo  stato  medesimo,  c forse  peg- 
gio ; perocché  crasi  un  poco  inarca- 

4)  Cnnr.  pranot.  2.  51. 

2J  Ob<eiv.  de  f(hr.  inierm.  ( FI. 


ta  rigidamente  all'  indietro  , e otcii 
nascose  le  pupille  sotto  la  palpebra 
superiore , e i polsi  s’  erano  abbas- 
sati di  molto.  Lavature  fredde  al  ca- 
po, e otto  coppe  da  taglio  lungo  la 
spina.  .Vile  due  pomeridiane  trovam- 
mo l'inferma  sudaticcia,  la  febbre  e 
gli  altri  sintomi  di  molto  calmati. 
Lhina  alla  dose  d' un’  oncia  nel  suni- 
mentovato  veicolo.  Fatto  sera,  una 
forte  spasinodia  della  regione  inter- 
scapolare,  e il  crampo  alla  mano  de- 
stra, e il  torpore  di  tutto  il  braccio 
corrispondente,  eia  lingua  non  sciolta 
nè  pronta  ne'  suoi  movimenti  sem- 
bravano sintomi  precursori  d’  altro 
più  fiero  parossismo.  Andassi  innanzi 
con  altra  dose  ili  china  come  sopra. 
Di  fatto  alle  sei  pomerediane  del  gior- 
no appresso  dette  su  nuova  felìlirc, 
nella  quale  però  i sintomi  apople- 
tici  non  salsero  a tale  ferocia  quan- 
ta se  ne  temeva.  Si  replicarono  le 
fredde  lavature.  Si  sciolse  questo 
accesso  con  sudore  copiosissimo.  Do- 
po questo  parossismo,  altri  non  ne 
vennero  dei  perniciosi,  l’^tli  è però 
da  notare  che  la  malata  nei  giorni 
di  convalescenza  ad  ogni  presa_  di 
china  sperimentava  forti  ardori  e 
pungiinenti  allo  stomaco  tali,  che  s| 
dovettero  unire  alla  corteccia  dei 
sali  neutri  : e non  com|t')rtandosi 
nemmeno  questi,  si  dov  ette  sostituire 
a simili  rimeili  una  decozione  di 
piante  amare. 

Aon  è ndumpie  sempre  vero  ciò 
che  disse  Hemberl  Dodoneo  delle 
perniciose  cataforiche  : Si  eniin  tem- 
pore pnroxysini  pìerar^ue  temere  fen- 
lenlnr.  non  raro  in  ipsa  accessione 
(eijer  deficit  i).  Queste  regole  gene- 
rali sono  spesso  fatte  vane  dalla  ne- 
cessità di  tillcndere  alle  omopalie  e 
massimamente  alla  iniiammatoria , 
della  quale  la  nostra  apopleticu  pre- 
senta un  esempio  non  ordinario.  Ve- 
rissima invece  ci  sembra  l’av vertenza 
d’ un  pratico  de'noslri  tempi  : Febris 
intcnniltens  rum  ealaphora  siepe  coni- 
ilicationem  inflammntoriam,  .urpe  bi- 
iosam  prirsefert  2).  F a noi  poche 
occorsero  letargiclie  o apopleliclie,  in 
che  perrnellere  o accompagnare  non 

1)  rxemiil.  meli,  o/j.wc.  fol.  7. 

2)  Jof.  Frank  l'rax.  mcd.  un.  De  Ca- 
tnpl.ora  I oì.  5. 
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dovessimo  il  salasso.  Similmente  npc- 1 
rarono  più  volle  in  questi  medesimi  | 
casi  Torli,  Mortoli^  e Merlliof,  sic- 
come è stillo  da  noi  dicliiaralo  nella 
nostra  lettera  al  Tommiisini  1).  Ma 
ehi  si  farà  a scorrere  tutte  le  storie 
degli  autori  qui  sopra  lodiiti,  troverà 
ancora  che  in  alcune  perniciose  le- 
targiche e apopleliche  essi  pure  u- 
sarono  con  profitto  della  corteccia 
avvalorala  da  medicamenti  tonici  e 
nervini  ; e perché  le  cure  riuscirono 
loro  a ottimo  fine,_convicn  dedurre 
che  in  esse  febbri  si  trattasse  di  una 
atonica  omopatìa.  E quantunque  noi 
abbiamo  il  più  spesso  osservato  l'o- 
mopatia  biliosa  compagna  delle  feb- 
bri tifoinaniachc  e comatose,  non  pos- 
siamo pertanto  escluderla  dalle  le- 
targiche e apopleliche.  Imperocché 
non  é.  per  noi  nè  nuovo  né  dubbio 
che  i turbamenti  del  sistema  della 
vena  porta,  donde  le  alterazioni  forti 
della  liiie,  danno  pur  essi  soli  cagio- 
ne a sintomi  d'  apoplessia.  Si  sa  che 
gli  antichi  accusavano  T atrabile  di 
un  potere  predisponente  a simili  af- 
fezioni. Valicsio  ‘nel  comeiito  alla 
storia  del  settimo  degli  epidemi  d'Ip- 
pocrate  dice,  che  quelj’ apopleiieo 
morì  per  occorso  di  irritazione  bi- 
liosa. Conobbero  benissimo  il  gran- 
de impero  che  ha  il  fegato  su  que- 
sta malattia  Galeno  e Itiifo  2).  E 
troverai  infine  notato  il  medesimo 
viscere  come  causa  di  apoplessie  da 
Boneto  3),  da  Morgagni  4),  da  Wer- 
Ihof  5),  e mille  altri.  E M erlhoftra 
le  suo  perniciose  avendone  vedute 
alquante  morire  con  sintomi  apo- 
pìetici,  non  dubitò  di  riportare  an- 
che questi  sinloini  alla  medesima 
causa,  olla  quale  riportato  aveva  il 
caro,  il  coma,  il  letargo, e la  caU- 
lepsia.  TerliaiicF  epidemicw  non  uer- 

4)  Vedi  il  Torli  nelle  Storie  1,  3.  4,  3 . 
delle  letargiche.  Morto»  alle  Storie  Ilo.  e 
26  , delle  apopletiche  : Werlhof  alle  Sto- 
rie 16,  c 19,  ed  altrore  delle  sue  so|ioro,c: 
e la  nostra  lettera  al  Tommasini  sull.i  Ho- 
gosi  nelle  febbri  intermittenti  pern.  pag.  9, 
10,  11. 

2)  DemeloncholiamDenmplexiu  atrahil. 

5)  Sejmlchret.  Uh,  1,  5 Z. 

4)  Mo^agni.  Delle  sedi  e coace  delle 
malullie.  Traduzione  del  Maggesi.  Leti.  VI. 

5)  Observ.  de  febr.  inlerm,  sopor. 


So 

nales  hujus  consliliitionU  rum  insi- 
gni bili»  ferwia  Ioli  rorpori  ri  ca- 
pili maxime,  infensa  infestare  consne- 
veriiiil , et  demonsiraluin  profeclo 
tum  ipsae  ileilernnl  c<m.ue  prora- 
lliarliexe  litm  scclioncs  (luonnn-.lain  , 
liim  cliam  symptuinala  pie  rag  ne  , 
hilis  praecipne  officinain  c.rasim , cl 
(lirerlionem  valile  vitiatain.  Chiu- 
deremo questo  capitolo  delle  calafo- 
richc  col  riferire  (la  ultimo  la  storia 
di  una  perniciosa  tifomaniaca. 

4.  Venne  all’osnedule  una  donna  ro- 
mana, di  nome  retronìlla  Capovani, 
ortolana  di  mestiere,  .\veva  solTerlo 
a casa  sua  Ire  parossismi  di  terzana 
semplice;  era  gravida  di  cinque  mesi. 
Alla  visita  del  giorno  la  trovammo 
con  febbre,  polsi  minuti  e celeri,  cute 
aspra  e secca,  bocca  amara,  lìngua 
sordida,  tinte  in  giallo  le  lempia,  e 
lievemente  gialliccia  l’albuginifa  de- 
gli occhi , rutti  acidi,  senso  di  peso 
allo  stotnaco,  lossella  molesta  e fre- 
quente, dolor  di  capo,  grave  perdi- 
mento di  forze,  e inclinazione  al  so- 
pore. In  questo  medicina  purgati- 
va di  cremor  tartaro,  essendo  con- 
traddetto r emetico  dallo  stato  di 
pregnezza.  Tre  scarichi  di  ventre 
[nella  notte.  La  mattina  dopo  fu  tro- 
vata in  sudore  e in  remissione. 
[Cosi  stelle  lutto  il  giorno,  in  che 
persìstenti  gl* indizi  di  non  leve  omo- 
patìa  biliosa  si  replicò  la  suddetta 
medicina  purgativa,  ond*  ebbe  altre 
mosse  di  ventre.  Il  parossismo  fu 
pronto  nel  di  .seguente.  Tulli  i segni 
sopra  indicali  apparvero  più  gravi  : 
il  colore  itterico  a tutta  la  faccia  e 
al  petto;  s'  aggiunse  il  coma  vigile 
in  modo  il  più  molesto  e strano  che 
mai  si  creila  : polsi  contratti  e mi- 
nuti; non  può  tollerare  nè  luce  nè 
rumori.  In  sull*  albore  del  seguente 
mattino  si  sciolse  di  nuovo  in  sudore, 
e la  febbre  fu  trovala  in  remissio- 
ne. Un*  oncia  di  chinachinu  coinbi- 
natii  col  rabarbaro  prese  in  questo 
intervallo.  Si  dubitò  da  certo  medico 
che  questa  chiiiacliina  fosse  stata 
inutilmente  datUj  perocché  mosse 
qualche  scarico  di  ventre  ; e T altro 
parossismo,  che  più  grave  del  testé 
accennalo  col  siditu  coma  aijripnoi- 
de  assali  rinfenna  nel  vegnente  gior- 
no, fu  attribuito  all’ aver  congiunto 
quel  rabarbaro  colla  corteccia.  Ge- 
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(luto,  la  «lio  "razin,  nnclit’  questo  pa- 
nissisnio,  si  dcUc,  fermi  nella  nostra 
vista  eli  ovviare  alla  biliosa  «ino- 
nalia,  altreltantn  elose  di  eliina  eoin-, 
itinala  collo  stesso  rabarbaro.  (Jne- 
sto  iireparalo  promosse  nella  infer- 
ma una  scormizia  notabilissima,  per 
la  quale  si  liberò  di  molte  materie 
biliose  , e da  due  lombrichi , e ne 
t'bJie,  nel  sopravvenuto  nuovo  paros- 
sismo, alle;:^iamento  assai  in  tulli  i 
sintomi.  Aella  nuo^a  remissione  si 
seguitò  colla  china  come  sopra:  pa- 
rossismi perniciosi  più  non  ap])ar- 
vero.  Uestolle  per  al(|uanli  giorni  la 
terzana  semplice,  la  quale  infine  ce- 
dette muli’  ella  alla  corteccia,  e la 
('.apovani  parli  risanala.  ^la  più  tar- 
di nello  stesso  anno  questa  medesi- 
siina  inferma  tornò,  c sotto  il  paros- 
sismo d’  una  pei  nicios;i  algida  lasciò 
la  sita  nel  nostro  ospedale. 

K i|ui  per  i sintomi  e pel  modo 
con  che  cadde  la  ferocia  di  essi,  è 
manifesto  asere  ipiesta  febbre  tratto 
gi-au  narle  ilei  suo  genio  pernicioso 
dairaliboiidanza  u alterazione  ilclla 
bile.  K la  nostra  osservazione  con- 
corda con  quelle  d’  iMigaleno , il 
quale  avverti:  (juamlo  ijiiitlnn  hili.s, 
Cìijus  comv.s  lerlkinct  rxsn  sokt  iiui- 
<jix  (k  sita  mlura  a<jrijj>uiam  exri- 
litrc  iifild  csl , (limili  rrtniiii , et  so- 
poiTiii  I).  I.e  esacuazioni  biliose  per- 
tanto, che  o per  opera  di  natura,  o 
per  razione  purgatila  del  rabarbaro 
da  noi  usalo,  avvennero  ^erso  la  fine, 
certamente  fiiron  (juelle.  che  tol.sero 
il  carattere  pernicioso  alla  febbre.  F. 
perchò  nelle  pernicio.se  romanesche, 
o comato.se,  o tifomaniache  facilmen- 
te aveva  osservato  anche  il  J.ancisi 
complicarsi  gl’ imbratti  biliosi  delle 
prime  vie,  fu  desso  quel  grande  os- 
servatore, che  propose  il  primo  in 
delti  casi  |■nnione  della  corteccia  col 
rabarbaro , come  utilissimo  mezzo 
onde  adem|iierc  le  due  indicazio- 
ni 2).  .Aon  c sempre  vero  che  rechi 
danno  lo  dis.scrrarsi  del  ventre  sotto 
l'uso  della  chiiiachina.  Anzi  noi  ah- 
hiamo  veduto  spesse  volte  (trattando- 
si spczialincnlc  di  una  biliosa  oniopn- 
tia)  venire  de’  dniiiii  gravi  e irrime- 

I)  De  Sidrbuto.  p.vg.  567. 

21  Lincisi.  T)e  itox,  palmi,  cffluv.  L.  2. 

ipid.  il  . f.  ir. 


diabili  dal  cnstuine  d’nicuni  medici, 
che  temendo  colesto  fenomeno  han- 
no praticalo  di  unire  l'oppio,  il  dia- 
scordio,  o altri  forti  aslriiigcnli  colla 
chinachina.  Kcco  eomc,  aniiuetlendo 
le  nostre  omopalie,  si  trova  modo  di 
conciliare  ancora  jirecctli  pratici,  che 
a quelli , che  non  seguissero  nelle 
perniciose  il  metodo  analitico  per 
noi  raccomandalo , scmhrcrcblicro  a 
prima  vista  contradilìttorii.  Impciw- 
chè  niun'  altra  dottrina  soccorre 
meglio  alla  regola  adattevole  a casi 
particolari,  e niun’  altra  meglio  ne 
addita  le  eccezioni.  Come  ad  esem- 
pio nelle  jterniciose  cataforiche  per 
noi  in  alcuni  casi  ò salitoli  precetto 
di  .Sydenhain  : J iUiihUt  ante  otmiia 
efficii(itioiie$  qiiaksrniiique,  cimi  vel 
blaiutiasimii  culharsis  I);  in  altri 
casi  santo  egualmente  è quello  di 
Monginnt  : ì\emo  sibi  fiinjat  soliut 
(/lu'/H/HÒifc  beneficio  prtecaveri  posse 
ilamiifi  ejr  gaslrtrismo  eiiiergentiai). 
Ì.C  quali  due  iiulicazioiii , oltre,  al 
mostrarsi  F una  opposta  all’  altra, 
potrebbero  altresì,  riuscire  danne- 
voli.  tolte  a precetto  generale  iiivu- 
riahile  di  terapeutica.  Quando,  se- 
condo i nostri  princijiii , vengono 
ad  essere  ambedue  raccomandate 
ed  utilissime,  per  la  varietà  delle 
omopatic  che  seco  traggono  le  per- 
niciose. 

CAPITOLO  VI. 

Dello  perniciosa  epiìcllica. 

I.  Imianzi  che  alle  nostre  febbri 
periodiche  avessero  ì medici  com- 
partito In  grazia  della  chinachinn,  la 
perniciosa  epilettica  si  era  già  mo- 
strala in  tutte  le  sue  forme  al  me- 
dico (1.  Caldera  3).  Oiidcchè  fu  da 
lui  delta  j Febris  duplex  trrliana 
rpikptira , a symplomate  epikplico 
in  siìKjuìis  parorysinis  verimlice  re- 
nirrente.  E il  Boiieto  disse  di  que- 
.sta  osservazione:  Febris  epileplicir 
memiiiitG.  Caldera,  none  et  a nullo 
inedicoruni  obserrakr  41.  Il  Caldera 
la  vide  in  una  ranciiilla  di  dieci  anni. 

■1)  fjiist.  ad  Roller! . Brady. 

2)  Vedi  in  Lancisi.  Op.  cit.  /■/nW.  }l,C.  S. 

3)  G.  Caldera.  Tribunal,  ined.,  p.  22.5. 

4)  Bonet,  Ànut.  pracl.  L.  II'.  $ /.  Obsen', 
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(Hi  accessi  erano  così  forti,  eh’  cfrli 
ebbe  a dirne:  puetla  a (Upmoite  oh- 
sesM  ridebulur.  Atrocissime  mordi- 
cazioni  di  stomaco  precedevano  i 
parossismi.  K"li  ebbe  In  ventura  di 
|H)rtarla  a sanità  mercè  replicali  sa- 
lassi, e varie  misture  cardiache,  che 
luceva  torre  all’ inleriiia  negl’inter- 
valli della  febbre,  .\ttra  osservazio- 
ne di  simil  perniciosa  vien  ricordala 
dal  Barlolino,  fatta  sopra  un*  illu- 
stre piovinelta,  ostriitlu  al  fep-ato,  la 
quale  alletta  da  febbre  periodica,  al 
secondo  accesso  febbrile  si  accoiiipa- 
jrnù  r epilessia  si  che  l’ inferma  ne 
inori  1).  .\nche  ne’sa^pi  dell’ Acca- 
demia d’ Edimburgo  s’ebbe  una  sto- 
ria d'  una  quotidiana  epilettica  2). 
Scholzio  fece  menzione  d’uiia  febbre 
epilettica  qiiarlana  3).  Appartengono 
alla  febbre  di  che  qui  si  ra^ioiia  l’e- 
pilepsia  fehricom,  non  che  1 ecclamp- 
xiu  febrirotd  del  Siuivages  t).  K 
uiianto  alla  prima  insegna  il  vSagar: 
«ffc  sptriei  ppriodos  $ervat  jfibris 
interiiiilleiilit;  Kiiiakina  curari  haiic 
rpilepsiam.  Ommto  alla  .seconda  in- 
sefriiu  egualmente:  Servai  perimlot 
febrittm  iulermitteiitium,  inule  el  tio- 
icitur;  hinakina  princeps  remedium 
lue  lutbelur  5).  Si  trovano  inoltre 
delle  epilessie  con  febbre  periodica 
curate  colla  corteccia,  in  ('rainger, 
ffirchel,  Tode,  Tissot,  Bang,  I)ii- 
inas,  liner  fi).  Capitarono  ancora 
sott’ occhio  a Luca  Tozzi,  ed  egli  le 
trattò  felicemente  colla  china  sicco- 
me gliene  rende  inerito  il  Torti  7). 
Il  sig.  Lautter  descrisse  assai  bene 
una  perniciosa  epilettica,  veduta  in 
una  uonzella  di  sedici  anni,  e da  lui 
guarita  mercè  la  corteccia  del  Pe- 
li Tlwm.  Uurtoì'm.  ex  coment.  I.  Dan. 
Uorslii.  Cent.  .3.  Obn.  80. 

2)  E'Iimli.  K^say.  l'nl.  F.  P.  II.  art.  49. 

5)  !>cholzii.  C'o/ut.  579,  580. 

4)  bosol.  methoil.  G.  134,  ep.  8,  S (33, 
5p.  17. 

Il)  Sjgar.  Sy.rthem.  morhor.  .«ymwtom. 
Poi.  2.  p.  109. 

6)  Joa.  Frank.  Op.  rit.  v.  8.  De  f'iii- 
lepiia  ; donde  lo  sles'-o  .latore  dichiara  : 
Duri  fehrrm  inlermille/ilem  laivatam  per- 
niciusarn  .tuli  fnrma  epiUpxia , .xeu  potiux 
eceìainpsia  comparentem  , twn  ex  propria 
experirritiu  constai. 

7)  Thernp.  tp.  L.  V.  C.  FI, 


rù  1),  e il  sig.  Alibert  ne  riporta  in 
compendio  la  storiti 2).  Dimoila  im- 
portanza egli  è in  ultimo  l’esempio 
di  una  epilessìa  periodica  col  tipo  di 
terzana  , guarita  al  sopraggiungere 
d’  un  tifo  petecchiale,  e riportato 
nel  Giornale  della  Società  medico- 
chirurgica  di  Parma  3j.  Miuna  pe- 
rò di  tante  narrazioni  è meglio  di 
quella  del  Caldera,  che  te  la  rappre- 
senta al  vivo,  siccome  nessun  altro, 
a parer  nostro,  ne  ha  data  più  sana 
spiegazione  del  sintoina  consensuale 
dell'epilessia,  per  quello  che  innanzi 
vedremo.  La  nostra  osservazione 
mostrerà  di  non  ordinario  questo, 
che  mentre  la  maggior  parte  dei  te- 
sté nominati  medici  viuero  sopra  i 
fanciulli  cotesta  perniciosa , noi  la 
vedemmo  in  donna  attempata  d' an- 
ni cinqu,intatrè.  Senoncliè  pure  il 
Sauvages  nell’ospedale  di  Alès  in- 
controssi  a curare  una  tetartrolia 
epilettica  in  un  soldato,  eh’  era  ben 
oltre  con  gli  anni  4). 

2.  Vittoria  Papaiotti , d’ unni  53  , 
di  sana  costituzione,  romana,  calzct- 
tara,  per  infreddature  sul  corpo  ri- 
scublato,  e patèmi  d'animo,  fu  presa 
da  deliquio,  preceduto  da  fiero  dolor 
di  testa;  quindi  accesso  di  forte  feb- 
bre , che  non  la  lasciò  che  dopo  24 
ore.  Era  nel  dì  della  remissione, 
quando  fu  recata  al  nostro  ospedale. 
Lamentavusi  d'un  dolore  molto  acuto 
alle  spalle,  che  le  rispondeva  giù 
per  ambedue  gli  omeri,  e allo  scro- 
nicolo  del  cuore , e le  stringeva  il 
respiro  : bocca  amara  arsa  di  sete  : 
polso  picciolo  ma  duretto  e frequen- 
te, che  a quando  a (luaiido  intermet- 
teva, colore  un  po’al  disopra  del  na- 
turale: vomito:  occhi  iniettati:  sguar- 
do incerto,  frequenti  sospiri,  gira- 
menti di  capo.  Le  fu  data  per  allora 
un’  actpia  tartarizzata.  V'erso  sera 
cominciò  a infreddare,  la  fisonomia 
le  si  fe' pallida  e truce.  Di  lì  a non 
0 molto  sentonla  le  infermiere  cadere 
dai  ietto.  Accorrono,  e la  trovano 
supina,  contorta  tutta  dal  lato  sini- 
.stro,  convulsa  nelle  braccia,  in  una 

1 1 DLstor. med.  bierm.  morh. nirai.  Cas.'i. 

2)  Tratt.  di.  Art.  XII. 

3)  Giornale  della  Soc.  Med,  Olir,  di 
Panna,  Fot.  14,  p.  3. 

4)  Vedi  il  Ssgar,  Op.  cit.  Voi.  II.  p.  475. 
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sola  mano,  cioi^  lu'lln  sinistra,  il  |M)1-  3.  Chi  vorrà  coiifretlararc  dallapre- 

lici!  era  contrutlo,  come  nel  tetano,  sente  istoria  che  da  congestioni,  od 
In  bocca  era  schintnosa  ili  una  Imvu  anche  flocosi  delta  midolla  spinale 
siin{juinolenta.  In  (|iieir  istante  chiù-  fosse  prodotto  il  sinloinu  della  epi- 
muti  anche  noi  a vederla  ricono-  lessiu,  che  ha  accompagnato  Tinter- 
scemmo  il  parossismo  epilettico.  Fu  mittente,  non  amlrù  mollo  lungi  dal 
raccolta  , rimessa  in  letto , e dopo  vero.  Hardess  ha  fatto  conoscere , 
uirora  buona  si  sciolsm'O  per  sudo-  che  le  epilessie  spinali  facilmente  si 
re  cotesti  spasmi.  Premessa  una  ap-  producono  jier  li'aspirar.ionc  impedi- 
plicuzione  ili  ventose  .scarilicute  lun-  ta  I).  Senzachà  la  ivndono  net  no- 
po  la  spina , le  fu  data  la  corteccia  atro  esempio  assai  manifestamente 
la  stessa  notte.  La  mattina  la  tro-  .spinale,  il  dolore  acuto  alla  parte 
vammo  con  una  contusione  alla  ina-  superiore  del  dorso,  la  paralisi  delle 
scellu  destra;  poca  febbre:  volto  al-  estremità  superiori,  e f'uliliui  dèlie 
quanto  rasserenato.  Interrogata  da  sotlruzioni  di  sangue  al  luogo  me- 
noi  se  aveva  mai  patito  inmhizi  del  desimo  dell’  affezione  concomitante, 
mal  eadiico,  si  turbò  della  nostra  in-  puindi  si  vede  avere  nella  nostra 
lerrogazione  edisse  non  sapere  nem-  infermo  primeggiato  I’ omopulia  llo- 
meno  che  foss<’  un  tal  male:  non  gistieu.  Nè  rare  sono  le  volle  che 
ricordava  affatto  il  guaio  sofferto  Ì‘ opilessia  perse  stessa  mostrasi  di 
nella  notte.  Dolevasi  solo  nella  te-  un  genio  infiammatorio  ; siccome  os- 
sia. Il  giorno  durante  la  remissione  servarono  Riverio  Rodio  3),  Se- 
ie fu  porla  altra  china  ; di  che  non  verino  V) , e questi  altri  citali  da 
ritenne  che  pochissima  quantità,  Giuseppe  Frank  .'i),  cioè  Tissot, 
avendo  1’ altra  vomitala.  La  notte,  Drelincourl,  Wepfer,  florgiigni,  .lo- 
alle  prime  ore  nuova  accessione  di  hustou,  fleckel,  llombau.  Kd  a que- 
febbre,  accom|>agnalu  da  sintomi  epi-  sii  fitti  potrà  anche  appoggiare  i 
lettici,  i quali  si  imitaron  poscia  in  un  più  sani  ragionamenti,  chi  si  farà 
lamentoso  delirio.  Si  fecero  lavutu-  a leggere  la  bellissima  opera  del 
re  fredde  al  capo  e alla  schiena.  Cote-  Pricliard  sulle  malattie  del  sistema 
sto  delirio durolle  sino  al  mezzodì  del  nervoso  G).  Sarebbe  quindi  stato  un 
giorno  seguente,  in  che  il  parossismo  predicare  la  verità  con  quel  fona- 
si risolvette  per  un  sudore  copioso  lismo  che  dispone  all'errore  il  so- 
e universale.  Si  fè  tosto  ritorno  alla  stenere,  che  la  intermittente  epilef- 
somminislrazione  della  corteccia  in  lica  si  mostra  sempre  con  nmopatia 
acqua  di  neve.  La  mattina  dopo  atonica,  quantunque  nella  più  (Kirte 
quasi  api retlica;  ma  gran  prostrazio-  de’  casi  miesto  si  vcriGchi. 
ne  di  folle,  faccia  tetra,  occhio  hi-  .\è  vogliamo  ristare  dal  far  cono- 
ri do  e infossalo,  sguardo  truce  e scere,  quanto  all' omopalia  biliosa  . 
frequenti  doglianze.  Alla  stessa  ma-  come  può  aneli’  ella  congiungersi 
niera  indicata  di  sopra  seguitava  l’in-  all’ intermittente  epilettica  : che  quel 
ferma  a prender  Ja  china.  ÌNcll’ ora  Caldera  soprainentovalo  giudicò  che 
medesima  del  primo  giorno  ritornò  i sintomi  epilettici  della  jierniciosa 
l'accessione  febbrile  con  epilessia,  da  lui  curala  traessero  origine  dal 
ma  poco  dopo  si  sciolse,  nè  la  con-  bussovenlre  , e precisamente  dal  si- 
quassò  molto,  nè  le  succedette  il  de-  sterna  venoso  oc’  visceri  prepar:»- 
llrio:  sudò  assai  e per  tutto  il  cor-  tori  della  bile  7).  Il  Bartolino  trovò 
po.  IN'cl  di  appresso  si  prosegui  colla 

china.  !Von  ebbi*  altri  accessi  epilet-  1)  Hardess.  tb).  mi/i.  ac  mei/.  T.l.  1815. 
tiri.  .\e’  giorni  di  convalescenza  si  U.  Ànndet.  De  riiilepsin. 
lamentò  spesso  d’un  dolore  alla  su-  2)  Ceniur.  IV.  Ohterv.  38. 

perior  parte  della  spina  che  l’avre-  3i  Cent.  ì.  Oh.terv.  64. 

sii  della  nna  rachiaujia,  e d’un  sen-  4)  Clùrurg.  ef/irar.  p.  46. 

so  di  torjiore  come  crampo  alla  ranno  5)  Op.  dt.  Fot.  8.  De  eiùlepda. 

sinistra.  Fatto  è cfie  non  isvanirono  6)  Trattato  /Ielle  malattie  del  sistema 
cotesti  avanzi  della  febbre , se  non  nervoso  P.  i,  che  /.omprcmle  le  /ifìeeioni 
<lopo  una  nuova  sottrazione  di  san-  epilettiche  e mania/ he.  Te(ji_  A/inali  di 
•gue.  (iraticala  mercè  le  ventosa  lun-  Omo/lei  If.  84.  Dicembre  182>,  p.  404. 
go  il  dorso  medesimo.  7)  G.  CsUlera  loc.  cit. 
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nella  sezione  del  cadavere  della  sua 
inferma:  hnepar scirrlu)$uin,  veticula 
bili»  grandior  et  nigra  bile  infia- 
la. lutestiìinm  recium  qumfue  tiigri- 
cansi).  K il  suo  scoliaste  Boneto:  or- 
la aulem  Iute  fehri»  a bile,  eaquea 
naturali  stata  dediuata  propter  hve- 
palis  affectum  . quo  trausloc/itoriiun 
ejiu  munti»  fuit  inlerreplum.  Epilep- 
siam  vero  a bile  susritari  Àoerroes 
comprohal  3).  Al  che  corrisponde 
un  loco  aureo  d’ Ipporrnte  riportato 
da)lo  stesso  Boneto;  Jppocrate»  re- 
ptetionem  ej}ilep»ite  caimam  pronun- 
tiat,  qiKP  ipsi  prtpcipue  est  in  veni» 
illit  aiuibu»,  qturab  hapale  et  tiene 
eerehro  communicanlur  3). 

CAPITOLO  VII. 

Della  perniciosa  idrofobica. 

I.  Tenendo  anche  noi  la  sentenza 
del  Scemineriiijì:,  che  al  sistema  de’ 
nervi  simpatici  s’ubhiano  a ridurre 
i sintomi  della  idrofobia  *,  non  dubi- 
tiamo di  riporre  la  perniciosa  idro- 
fobica fra  le  perniciose  encefalo-ner- 
vose. Imperocché  siccome  nel  tifo 
encefalico  si  producono  non  rude 
volte  sintomi  idi’ofobici  , cosi  pure 
i medesimi  sintomi  si  vej?j;ono  ta- 
luna volta  insorjrere  nelle  intermit- 
tenti pi  avi,  (,’rediamo  però  di  potere 
con  tutta  rapione  contraddire  al  sip. 
Alibert  , che  il  Dumas  prima  d’ ogni 
altro  abbia  osservato  e descritto  co- 
lesta febbre,  (juantunque  italianis- 
simi, noi  abbiamo  sempre  venerato 
i dotti  stranieri  ; ma  sempre  con 
occhio  bieco  ripiiardummo  tra  essi 
aepli  invidiantì , che  fanno  vista 
i non  sapere  quando  i nostri  fu- 
rono i primi  a scuoprire  alcun  fe- 
nomeno importante  nello  studio  della 
natura , e ne  danno  arditamente  il 
inerito  ai  loro  nazionali.  Ma  rimosso 
ogni  sospetto  d' invidia  o d’ igno- 
ranza nell’  illustre  clinico  france- 
se, noi  chiameremo  dimenticanza  il 

I)  Thom.  Barlol'm.  Commeiit.  rii. 
i)  Anni,  prarl.  t.  ]V,  $ I.  Stholiu 
3)  Ijipocr.  l)e  morbo  miro  e Bonct. 
^nal.  pract.  /..  I , § Xtt.  Ohierv.  3!5. 
Vedi  ancor.i  Gius.  Frank,  l'ol.  8.  De  eoi- 
lepiia  , e Du-Ctedet.  Dissert.  Ergo  ab  au- 
more  bib'oto  epileptia. 

t 


non  averci  egli  dichiarato  come  s| 
debba  ai  nostri  italiani  1’  onore  di 
avere  osservata  i primi  la  perniciosa 
idrofobica. 

A'eir  opera  del  no.stro  Torli  fucile 
era  avvenirsi  in  cotal  passo,  che  noi 
qui  riporteremo,  in  che  quel  sommo 
pirctolopista  insegna  con  quali  altri 
feroci  sintomi,  oltre  i principali  da 
lui  stabiliti,  ha  osservato  jn  pernicio- 
sa. \'erso  la  fine  del  capitolo  primo 
del  terzo  libro  egli  così  chiaramente 
nota:  Elenim  Iraltil  illa  (la  febbre 
periodica  perniciosa  ) nonnunquam 
seenni  Sfpva  qiueris  sqmptomala  qua’ 
seenni  pariler  deferuìit  nuiligno’  i/«rp 
primarifp;  v.  gr.  parolides,  quas  non 
semel  in  ttujiisinodi  febrìbus  conlin- 
git  obserrarc,  jyerpelua  deliria,  con- 
vuLsiones,  lirersiones  a cibo,  E'f  maxi- 
JIE  X OUOCUJIOI'E  POTÈ  NO.V  .SECUS  XC. 
SI  IIYDROPHOBU  DETI.SERENTl  R AE- 
i:iu.  .Ma  se  cotesto  fosse  poco  nll’e- 
rudito  francese,  noi  gli  trascrivere- 
mo qui  sotto  una  intera  storia  puli- 
blicata  dal  A'otarianni  di  perniciosa 
idrofobica  nell'  opuscolo  già  più  vol- 
te citato.  Il  >otarianni  la  osservò 
nel  luglio  del  1781,  e la  pubblicò  in 
[Napoli  nel  1788;  laddove  il  Dumas 
la  osservò  nell’  agosto  del  171)3,  se- 
condo la  confessione  dello  stesso 
signor  .Alibert.  .Aggradisca  il  lettore 
per  I’  onor  patrio  di  guardare  a que- 
sta istoria  del  ÌNotarianni,  e noti  con 
quanta  verilii  potesse  alferinare  il 
chiarissimo  AliWrt  « A'essuno  au- 
« ture  prima  di  noi  aveva  fatto  men- 
■ zinne  di  questa  varietà  » 1). 

« Tornò  da’  lavori  di  Terracina 
« ai  IO  di  luglio  1781  Giacomo  Car- 
« roccia  giovane  giù  cachettico.  Si 
« lagnò  nel  I.  giorno  d’ un  calore 
« piu  del  naturale , d’  inabilità^  ni 
« moto,  di  dolor  di  capo  e di  reni,  e 
« di  cattivo  saper  di  bocca.  Ebbe  In 
« febbre  con  qualche  rigoretto  di 
« freddo.  II.  Lo  febbre  era  poco  ri- 
« messa,  nè  vi  fu  sudore.  La  iiotlo 
« seguente  ebbe  una  nuova  nccessio- 
« ne  a freddo.  Vomitò  bile  guasta. 
« III.  Restò  assonnato,  rilassato  e 
« stordito.  IV.  La  febbre  era  rimes- 
« sa,  il  capo  più  sereno.  La  liugua 
« umida.  Vomitò  bile  guasta  col  se- 
« condo  emetico.  Dopo  mezzogior- 

1)  .Uibert.  Traci,  cit,  Jrtk.  XTt.  Voi.  l. 
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« no  yrli  venne  la  nuova  accessione 
« con  jioeo  frollilo.  Si  stordi  di  iino- 
« vo.  V.  Poco  la  notte  sudò.  La  lin- 
« jrua  era  arida,  e ricusava  da  here. 

« Sentivasi  tutto  addolorato  , mi 
« stupito.  iVel  "ionio  viene  l’acces- 
« sione  nuova.  Se  "li  a"gravò  il  capo. 

n DUKVMC  IOROFUBO:  MOLLI  COLI 

« M»  SI  sr.oauKvc  aloiiiì  Ti  notiK,  o 
n IMPKDIMIorro  DI  smiTK  \LCt!M.  1l 
« RKSPino  KRl  LIBKRO.  ^0>  POTKVV 
n t*!lK.SKVrv!li;k.ISI  VHU'V  LIOt’OIVE 

« eoe.  ccc.  » Cosi  proseprue  il  \ola- 
rianni  l),  ivi  medesimo,  notando  al- 
tre siiniii  accessioni  sino  al  di  iin- 
deciino,  in  che  il  siM  infermo  restò 
convalescente. 

2.  Parimente  a noi  sortì  di  curar- 
ne una  capitata  ali’ospedale.  la  (piale 
Ilei  parfissismi.  oltre  al  riliulare  o"iii 
nevanda , infuriava  in  modo  che  si 
era  fatta  il  terrore  della  corsìa , <! 
si  dovette  assicurare  in  letto  colle 
funi.  Facea  siuima  bianca,  e in  prran 
copia  dalla  hocca,  e la  shrnllava  ad- 
dosso a chi  le  si  avvicinava.  Si  notò 
in  costei,  la  tumefazione  del  collo, 
1'  iniettamenlo  dell’  allniprinea  de"li 
occhi,  (iridava  disperatamente , e 

Queste  grida  non  erano  mitigate  che 
a assalti  di  convulsioni  che  la  con- 
ipiassavano  (pianta  eirern.  Tra  rimo 
e l'altro  accesso  tanto  era  il  languore, 
che  il  menomo  movimento  del  tron- 
co la  faceva  sudar  fredda  e cadere 
in  deliipiio.  Due  soli  parossismi  si 
presentarono  con  cotesti  segni  idro- 
foltici.  (ili  altri  vennero  lam  sopore 
e un  leve  vanilo([uio.  Fhhe  in  line 
scariclii  iihhondanti  d'oritie  nericcie, 
fuliginosee  lorhide.  Il  tino  della  fehi. 
hre  fu  decisamente  di  (loppio  terza- 
na, sino  all’ iiiidecimo  della  malaltia 
in  che  risanò.  (Jualtr’  once  di  cliina 
laiKlanalu  la  domarono.  Patì  varie 
recidive,  e per  molto  tempo  diirolle 
un  dolore  ad  anilie  le  apolisi  inusto- 
idee,  e qualche  stringimeiito  alla  gola. 

3.  fja  storia  del  Diiiniis,  quella  del 
ìVotarianni  e la  nostra , forniscono 
prove  sempre  più  convincenti  per  le 
luiiopatìe  (la  noi  stabilite;  imperoc- 
ché se  si  esamina  il  metodo  di  cura 
aiìopratu  dal  Dumas  si  troverà,  che 
avendo  egli  usato  con  buon  successo 
io  corteccia  unita  al  liquor  anodino 

1)  JJotarianni.  Opujc.  citalo  p.  (2. 


e al  laudano  nella  sua  pernicios,i 
idrofobica  (siccome  anche  nella  no- 
stra) trattavasi  di  atonia  e spasimo, 
alfezioni  congiunte  alla  interinitlen- 
te  i).  Il  caso  del  ÌVotarianni  all’ in- 
contro manifestò  ima  oinopatia  bi- 
lios.i,  se  con  profitto  usò  quel  medico 
il  vomitorio  , e lo  ripetè  per  la  se- 
conda volta.  Kd  in  vero  nelle  ne- 
croseopìe  degli  idrofobi  spesso  si 
sono  trovate  lesioni  al  fegato , come 
notano  .Morgagni  c Brogiaiii.  Ollre- 
dicliò  ha  pensato  il  Wahliiiger , e i 
più  limati  moderni  gli  assenlono, 
che  l'idrofobia  sia  milaltia  dei  ner- 
vi , prodotta  dal  cambiamento  della 
miscela  nelle  parti  eoslitulive  del 
sangue,  per  conseguenza  dell'aeido 
prussico  che  si  forimi  o s'introduce 
nel  sistema  della  vena  porta  2).  Con- 
siderato dopo  questo  come  nelle_  in- 
' termiltenli  jierniciose  rari  non  sieno 
i vizi  della  vena  porta  e del  fegato 
iiK'ih'siino,  conseguirebbe  da  ciò,  che 
né  molto  rara  tampoco  dovrebbe  in- 
eontrarsi  la  perniciosa  idrofobica. 
i\oi  non  la  vedemmo  che  una  sul 
volta. 

CAPITOLO  Vili. 

DMa  periiirtOM  aiKjiitosa. 

t.  Venne  qui  collocata  la  perni- 
ciosa anginosa,  i>erchè  se  logli  l’a- 
borriinenlo  alle  bevande,  essa  è so- 
niigliantissinia  alla  idrofobica  già 
descritta.  Ael  consultare  le  opere  di 
qiie’  medici  in  che  sono  registrati; 
memorie  delle  malattie  del  suolo  di 
Koma , e mas.siinc  delle  perniciose , 
non  abbiamo  voluto  lasciare  di  *c(>r- 
rere  miche  il  libro  del r.Ainbrogi,  in- 
torno alle  febbri  ,da  lui  dette  Vfeu- 
iltipernieifiii;  3).  K ben  vero  che  il 
medico  romano  ha  quasi  voluto  crea- 
re im  errore  per  darsi  poi  l’onorata 
pena  di  comiialterlo;  imperocché  nin- 
no a Roma  che  abbia  un  po’di  senno 
e di  pratica  tratta  per  perniciose 
vere  quelle  che  ei  cliìnma  piemia- 
perniciose,  le  quali  non  deono  ri- 

()  Vedi  .(liberi.  Voi.  Lari.  XVI.  p-  6L 

2)  Vedi  il  nostro  libro  De' contagi  spon- 
tanei, ec.  Cap.  VI.  ari.  XV. 

3)  Vincentii  Ambrogii  medici  romani.  De 
cognosc.  et  curand.  ftor.  pseujupemiciotis. 
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piordarsi  come  febbri  primarie,  a 
^uel  modo  eli’ egli  lia  detto  ma  come 
in  realtà  sono  , morbose  successioni 
delle  intermittenti  estive:  e queste 
successioni  sono  curate  generalmente 
a Roma  con  iiielmio  micritivo,  discu- 
zienttt,  vacuante,  antiflogistico,  in  che 
può  avere  benissimo  luogo  il  suo  pre- 
diletto Santonico.  Per  questa  parte 
non  al  tutto  ingiustamente  è tenuta 
la  mentovata  opera  in  poco  prezzo 
dai  medici  romani.  Ma  è ben  vero 
altresì,  che  in  essa  opera  non  man- 
cano le  buone  osservazioni , la  dili- 
genza diagnostica,  c quel  sapere  in- 
torno al  genio  de'  morbi  epidemici 
die  distingue  il  medico  insegnato  as- 
sai dello  spirilo  delle  dottrine  ippo- 
cratiche e sydenhainiane.  Oggi  poi 
che  molti  huiuiu  il  talento  di  stald- 
lirc  sulla  flogosi  1’  essenza  delle  in- 
tennittenti  tutte , e pretendono  per- 
ciò di  jMiterln  trattaiv,  come  preten- 
devano i stahaliani,  senza  cliinaclii- 
iiu,  il  libro  delTAmbrogi  patria  tro- 
vare partigialli  anche  ne' suoi  errori. 
Aè  vogliamo  lacere  in  lode  deirAm- 
brogi  medesimo,  ch'egli  in  mezzo  ai 
furori  delle  browniane  ipostenie,  pre- 
dicava la  natura  de' reumatismi  sem- 
pre (Iriuistica , e scriveva  contro  gli 
errori  di  Brown  nella  cura  delle  Irnte- 
ncrcosc  , dalla  quale  raccomandava 
che  si  escludesse  1' uso  dell’oppio  e 
di  altri  stimolanti,  e richiamava  i 
pratici  suH'ornie  segnate  dal  gran  Sy- 
deiiham  I).  K non  siamo  noi  soli  a 
rendergli  questi  meriti  ; che  il  San- 
tarelli, avvertendo  alla  combinazione 
delle  due  diatèsi  de' dinamici  nelle 
perniciose , cosi  ne  scrisse  : « A'on 
« posso  però  non  invitare  i miei  let- 
« tori  a richiamare  al  loro  spirito  la 
« giovane  clorotica  affetta  da  infiam- 
« muzione  di  cui  parla  il  mio  dotto 
« amico  Tominasini , e la  pleuritica 
« ed  iiisiemeiiiente  terzanaria  meii- 
« zionata  dal  dottor  Amhrogi,  (Jue- 
• sii  due  ijraudi  osservatori  conosce- 
« vano  le  opinioni  delle  moderne 
« scuole  ; ma  pure  non  vollero  oc- 
« cultore  ciò  che  la  natura  av  ea  loro 
« presentato  » 2). 

t)  Op.  cii.  Idi.  \1I,  cap.  2.  p.  fSS. 

2)  Santsrelli,  Ricerche  ec.,  p.  <46.  Torn- 
masini.  S\dla  fehb.  di  Livorno,  p.  88.  .4m- 
brogi,  op.  cil. 


Ji’Ambrogi  adunque,  per  venire 
al  proposito  nostro , sebnene  nella 
sua  opera  siasi  dedicato  al  notare  le 
pscndo-peniiriosp , niilladiineno  non 
ho  lasciato  di  descriverne  alcune  che 
egli  ha  trovato  esser  vere,  e di  spe- 
cie non  comune , e nelle  quali  egli 
caiiimiiiava  assai  male  col  suo  San- 
tonico . ed  era  costretto  darsi  alla 
chiuuchina.  loia  delle  dette  perni- 
ciose vere,  ch'ei  dice  d'aver  osser- 
vato in  Roma,  è questa  appunto  di 
che  qui  si  tratta,  cioè  rVnginosn  4). 
Kgli  però,  quantiiiiqiie  l'abbia  dili- 
gentemente descritta . non  è stato  il 
primo  ad  osservarla.  Imperocché  fra 
gli  altri  ne  fa  menzione  il  Sugar, 
.chiamandola  anilina  feliricosa,  e no- 
tando di  essii  : i/ujus  anijime  paro- 
j-ijsmus  sinijulis  dielnis  redibut  cimi 
sopore,  nausea,  suffocatioue,  dolori- 
bus  vaqis,  et  dyspliaijia  , (pia-  omnia 
post  aliipiot  h'oras  evauescebanl  2). 

A noi  occorse  spesso  di  vedere  con- 
giunto cotesto  sintonia  ad  altre  per- 
niciose, massimamente  alle  itteriche, 
ma  non  essere  mai  nè  sì  grave  nè  sì 
predominante  , che  ci  si  facesse  no- 
tare come  costitutivo  d’iina  partico- 
lare varietà  di  perniciosi!.  INelle  feb- 
bri poi  che  s’aggravano  per  bile  esu- 
berante, o corrotta,  o deviata,  come 
dire  le  notate  dal  Tissot  3),  da  Stoll  4), 
da  Reil  5)_.  e dal  nostro  .Meli  Gj,  di 
frequente  insorge  il  medesimo  sinto- 
nia. E il  A'otarianni  nelle  sue  perni- 
ciose notò  anch'erfi  più  volte  « Un 
« interno  strangolamento  nella  gola. 
« che  minacciava  la  soffocazione  eu 
« impediva  la  deglutizione  » 7). 

Muove  dubbio  l'Ambrogi,  non  mal 
fondato,  che  di  questo  medesimo  go- 
nio fossero  quelle  angine  tonsillari, 
di  che  parla  il  Sydenham , nate  d« 
febbri  iiitennittenti,  nelle  quali  oltre 
al  dolore,  la  raucedine,  e la  imp»- 
dita  deglutizione,  vedeansi  occhi  in- 

1)  Op.  cit.  lib.  VII.  c,ip.  4.  J)e  vera 
anginosa. 

2)  S.ig.ir,  op.  cil.  Tol.  II , p.  40. 

3)  DUcert.  de  febrih.  biliosi^. 

4)  Ratio  mederid.  Con.  epiJ.  ìindo- 
bon.  1777. 

5)  Della  conoscenza  e della  cura  della 
febbre. 

S)  Su  le  febbri  hiliose.  , 

1)  Opusc.  cit.  p.  II. 


cavali,  lan;j;iinrc  maritile,  faccia  ip- 
pocratica ec.  i).  Kj:li  dice  che  in  tal 
perniciosa  l’aiif^ina  è silfatla,  che, 
come  osservò  Ippocralc  .^  «cr  in  ccr- 
rire.  iifc  in  fnurilnvi  nriiiifcstuin  (jniil 
nxltibrl  lidia  medesimi  ntiltira 
pare  a noi  die  fossero  mudlo  felibri 
estive  del  1G7S  osservale  dal  Boncto, 
in  che  narrasi:  in  (/uiòini/om  ub.%cr- 
tnuìi  |•<lm•rtìin<•m  ni  rinmichc,  etili  fiiii- 
reii  eilii  iiikil  iirutlvrent,  cum  deijlii- 
tieiiili  iììffiriillfile  3). 

2.  I pazienti  ili  tal  inalttnno  (sedile 
r \inhrogi)  hanno  jier  lo  pi»  soll'crto 
jirima  febbri  intermittenti , e di  co- 
lore itterico  sono  coperti  su  tutta  la 
pelle.  Si  lagnano  di  forte  dolore  olle  ' 
fauci,  e di  somma  difiìcoità  di  in^diiot-  | 
lire.  VI  di  fuori  però  npn  vedi  nò 
venni  tumore  nè  rossezza.  I polsi 
depressi  e debolissìioi.  Dopo  il  incz- 
zoili  cresceva  nel  malato  da  lui  os- 
servato, la  diflicoltà  d' ingoiare,  sic- 
ché niente  passava  ; la  Hialtina  se- 
guente la  deglutizione  tornava  non 
molto  dinìcile.  tionoscevasi  il  ritorno 
del  parossismo  dalla  imiggior  depres- 
sione de' polsi,  dal  freddo  torpore  del 
corpo,  dal  niaiicuinento  delle  forze, 
e dalhi  stupidità.  Che  se  reiidevasi 
quello  più  grave,  gli  occhi  si  face- 
vano cavi,  languenti,  caliginosi,  la 
faccia  ippocratica , la  voce  rauca  e 
debole  vicino  quasi  all'afonia.  Tutto 
il  corpo  sembrava  preso  da  uno  stato 
sincopale.  Talché,  quantuiiaue  grin- 
fermi  avessero  il  dolore,  dell' angina, 
non  avevano  facoltà  di  esprimerne  il 
sentimento.  Quelli  ai  quali,  dopo  su- 
perata la  febbre,  restav  a la  voce  fioca 
e debole  mollo,  presto  ricadevano  in 
una  terzana  doppia,  della  quale,  dopo 
una  crisi  di  urine  crasse  e rosseg- 
gianti,  liberavansi.  L’A.mbrogi  n'os- 
servò una  ai  15  di  settembre  deU'nn- 
iio  1797,  situata  al  numero  G del  suo 
ospedale.  E nel  medesimo  anno  al 
numero  14  dell’ospedale  medesimo, 
circa  la  line  di  agosto,  ebbene  cu- 
rala un’  ultra , nella  quale  al  decli- 
nare del  parossismo,  e fatta  più  mite 
l’angina,  sopravvenne  un  dolore  a’ 
precordi  cosi  forte  : ut  nifi  (dic'egli) 
(IwiiKi  carlicis  virtuf  jam  in  pugnam 

1)  Sydcnlum.  O/i.  m«ì.  ^ 1,  c.  V. 

2)  llipp.  Prognnst.  ver.  .)H. 

3)  Analom.  iract.  tifi.  U',  § f,  Obsere.  I. 


J2 

(lesceiulhsel  f canea  illa  lppi)cratis  a 
nobif  certe  stibscribenda  jiiUfel;  Ex 
anginit  dira  judiculiunem  . pripcor- 
dii  dolor  cum  impolentia  nc  toi'iuire 
oboricniì,  occidil  iKCidle,  cliain.fi  ixd- 
de  mansuete  se  habere  pntent  1). 

3.  1 sintomi  d’ ungine  che  uccum-  I 

paguano  silfatte  interinitlenti  noi  li 
crediamo  d’ indole  nervosa  e d'ori- 
gine spinale,  e forse  in  nulla  dilTe-  | 

renti  da  quelli  che  Valsava  e 4Ior-  j 

gagni  parecchie  volle  osservarono  co-  ' 

me  precursori  d«d  tetano  2).  Essi 
sembrano  appartenere  al  plesso  foii- 
sillare.  il  quale  comunicante  col  ner-  i 

vo  glossofiringeo,  che  discende  <lie-  I 

tra  il  muscolo  sliloioideo,  e si  e.spande  I 

nei  muscoli  costrittori  della  faringe  ! 

e nel  muscolo  stilo-faringeo , gli  é j 

I noto  per  la  notomia  come  nasca  dalla 
p.irle  suprema  ed  anteriore  della  mi- 
doll.i  spinale,  dietro  i corpi  olivari, 
tra  il  nervo  faciale  ed  il  nervo  vago, 
ed  abbia  la  sua  estremità  centrale 
nella  sostanza  della  midolla  spinale 
medesima  3).  ' 

C.VPITOLO  IX. 

Della  perniciosa  amaurolica.  | 

Gravi  e diversi  sono  i cangiamenti 
che  aH’npparizionc  o nel  decorso  delle 
febbri  periodiche  si  osservano  nelle 
potenze  sensitive.  Il  dottor  Silvestro 
Belisi  osservò  la  perdila  totale  del- 
l'odorato  in  seguito  di  una  pertinace 
qiiartana  4).  Tra  gli  altri  stravaganti 
siiiloiiii,  che  si  lóanifestarono  i più 
notabili  al  sig.  Miherl  in  una  perni- 
ciosa pleuritica,  fuvvi  una  sensibilità 
estrema  dell’  mlito  e dell’odorato  5). 

In  noi  medesimi,  affetti  dalla  inter- 
mittente emetica,  osservammo  que- 

1)  Hipp.  Prxnot.  coutil. 

2)  Morgagni,  lili.  I,  leu.  X.  Ddln  con- 

vui.s'ioni;,  voi.  II.  Milano  1824;  priina  ver- 
sione iUduimi  del  Maggesi.  1 

3)  L'Amlcrsh.  presso  Soeminering.  (Corp. 
hwnani  fabrica  ) descrive  Ire  nervi  circon- 
fle.ssi  del  muscolo  stilofaringeo,  ed  un  lon- 
sill.ire  inferiore,  che  con  un  altro  tonsillare 
costituisce  il  così  detto  circolo . e plesso 
tonsillare. 

4)  Giornale  di  Brera,  ann.  1813,  voi.  Il- 

5)  Trai.  di.  voi.  I,  della  inlerm.  perni- 
ciosa pleurilica. 
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sto  singolare  fenomeno;  che  essemlo 
naturamicnte  nello  slailin  riel 

caldo  febbrile  leggevamo  distinlaineii- 
te  alcune  parole  sotto  una  iinagìne 
del  Galileo,  che  ne  stava  dicontro  al 
letto,  ad  una  distanza  tale,  che,  fuori 
della  febbre  , non  avevamo  mai  po- 
tuto diseernerle.  Al  contrario  gli  au- 
tori ricordano  che  per  sintonia  del 
morbo  pernicioso  viene  in  alcuni 
la  completa  amauròsi . siccome  il 
Morandi  , che  ha  stabilito  una  va- 
rietà  particolare  di  dette  febbri,  de- 
iioininandola  pevnielosa  cecnl).  Aoi 
crediamo  pero  che  il  primo  a par- 
larne sia  stalo  il  Torti.  Il  quale  os- 
.servò  la  ijuartana  peniirioui  rem  in 
un  giovinetto  di  nome  Carlo  Tam- 
burini ; e di  consulto  col  celebre  lla- 
mazzini , mercè  la  somministrazione 
della  corteccia,  il  malato  si  riebbe 
della  febbre  e della  vista  2)  Qnan- 
tunque  però  il  fatto  sia  confennato 
dalla  osservazione  del  primo  maestro 
delle  perniciose,  quanlun(|ue  il  Bor- 
sieri  collochi  questa  varietà  come 
aulenlieala  baste volinente  dall’auto- 
revole >Iorandi  3),  quantunque  il  Sa- 
gnr  ubbia  chiamato  questa  febbre 
amaurofix  f’.hrisequn , ed  abbia  sog. 
giunto:  illn  vM  qiiip  fp/nrt  iiifpniiil- 
tfiitex  xeijiii  %o\et  4).  quantunque  tra 
gli  altri  molti  abbianla  assai  detCa- 
gliatiimeiite  descritta  il  .A’otarinnni  .5) 
e Francesco  4'acc«  Berlingliieri  fi), 
e ne  facciano  poi  particolare  ricordo 
l’echiino,  Eistern,  il  famoso  Beer, 
e Giuseppe  Frank  7),  nondimeno  il 
signor  Alibert  non  la  riporta  tra  le 
sue  storie,  che  anzi  gli  piace  di  no- 
minarla tra  quelle  varietii  di'  egli 
giudica  non  ancora  bene  avverale  8). 
Kgll  è ben  vero  che  l'appannamento 
della  vista  , l' immobilità  delle  pal- 
pebre e dell'iride  ad  ogni  più  foi'ie 
stimolo  di  luce,  e la  loro  insensibi- 
lità agli  oggetti  circostanti,  gli  slra- 

1 ) De  (jitihiifihtm  tertian.  ronimmt.  r.  .v. 
2)  Torli.  Thtruj,.  xpecial.  lib.  1 . c.  X, 
hhl'ir.  Xril. 

o)  Biir^er.  PriiT,  meil.  eie  inierm.  comit. 

4^  ()p.  cit.  Voi.  11.  p.  197. 

5)  cil.  ìxtor.  19,  /i.  .fiS. 

fi)  Sugato  intorno  ulte  pró/'q/o/i  ma- 
ìattìe  cc. 

7)  l'riijr.  m:’d.  i'ol.  ÌX . p.  2C6. 

8)  Trail.  di.  I'ol.  Il,  art.  20. 


bismi  momentanei,  gli  spettri  ocu- 
lari, i raddoppiamenti  di  oggetti  si 
osservano  nelle  caUiforiche,  e in  al- 
tre perniciose  assai  di  frequente.  Ma 
fluando  la  lacrimazione,  la  pupilla 
dilatata,  l’iride  in  certo  modo  con- 
vessa e languida  ne' suoi  movimenti, 
il  suo  margine  pupillare  fattosi  co- 
me angoloso,  i vasi  turgidi,  l’albu- 
ginea  tinta  in  ^alloscuro  accompa- 
gnano l’nmaurosi,  e questa  i paros- 
sismi della  febbre,  deesi  tenere  per 
il  fenomeno  precipuo  e denominatore 
della  felibre  medesima . e costituente 
la  pcntiriosn  amnurolira , la  quale, 
in  onta  al  dissenso  dell’ Alibert,  le 
osservazioni  de'soprannominnti  scrit- 
tori pongono  lontana  da  ogni  dnl>- 
biezza.  (Ionie  tale  ci  sembra  certa- 
mente essere  stata  quella  che  patì 
certa  inferma,  nome  Anna  .Marcolini 
nel  nostro  ospedale  , di  che  descri- 
l eremo  la  storia , unica  che  ne  sia 
stato  dato  di  procacciarne  in  tre 
anni  di  osservazioni. 

2.  Fra  venuta  {lochi  di  innanzi  da 
Terracina,  dove  disse  aver  solTerto 
varie  febbri  curate  colla  corteccia 
peruviana.  Fra  adusta,  alta^  bruna 
ili  pelle,  trentasei  anni,  maritala  da 
cinfjue  anni,  tre  parli  tutti  laborio- 
sissimi. J.e  febbri  avanti  sofferte  ave- 
vanle  lasciato  una  cefalalgìa,  di  che 
dolevasi  molto.  Esaminata  mostrò 
segni  di  gastricismo,  e le  fu  tosto 
prescritta  una  pozione  emetica.  Alla 
seconda  visita  dello  stesso  giorno,  i 
polsi  non  erano  ancora  febbrili,  anzi 
tardi  battevano,  lai  inferma  era  in 
certo  stato  di  stupidità.  Aveva  avuto 
tre  vomiti  di  materie  porracee,  e due 
deiezioni  alvine.  Giacevasi  nel  letto, 
non  supina,  ma  abbandonata  sopra 
ini  fianco , nè  voleva  muoversi  di 
quella  positura  a vernn  patto.  .Aveva 
gli  ocelli  oscurati  languidi  e fissi 
sempre  in  un  luogo:  le  palpebre 
ammiccavano:  le  occhiaie  livide,  vio- 
lacee. Interrogata  rispondeva  fuor 
ili  senno,  e restando  sola  buccinava 
intra  sé , come  presa  da  un  delirio 
giulivo.  Da  tale  a{)parnto  di  sintomi 
temendo  lo  scoppio  d'uria  perniciosii, 
non  guari  tanlamnio  ii  darle  la  chi- 
iiachina.  e lene  fu  prescritta  un’on- 
cia penillalini , da  seguitare  a pren- 
dersi anche  nella  notte.  .Al  dì  se-; 
guente  era  nel  medesimo  stalo  di 


94 


fiituitiì.  Vedemmo  le  urine  che  erano 
torbide  assai,  ma  pniliile.  I polsi  non 
avevano  mutato  di  millu , senonché 
tenuti  a lun(tu  sotto  il  tutto,  talvolta 
si  sentivano  intermittenti.  Il  culor 
della  cute  ahpianto  sotto  alla  tem- 
peratura imliirale.  lnteiro|;aln  . se 
aveva  avuto  brividi  o ardori  , o 
avesse  sudato,  risjxise  che  no.  Quel 
che  mi  duole  assai , soggiunse  , è il 
cajio,  e stamane  non  scemo  adatto, 
mi  si  è tolta  la  vista , e ho  dinanzi 
agli  occhi  mille  funtusime.  iVoi  pre- 
scrivemmo un  vescicante  alla  nuca , 
e mi’ alte’ oncia  di  china  col  rabar- 
Imro.  Della  precedente  ne  aveva  tolta 
nochissiinu  , perchè  sorbivala , ejipoi 
la  sputacchiava.  Ael  giorno  appresso 
non  vi  fu  veruna  varietà.  Si  aspet- 
tava ancora  lo  sviluppo  di  una  l'eh- 
lire.  1 pulsi  si  mantennero  cosi  lenti 
per  altri  due  giorni , e cosi  ferma 
si  mantenne  la  .Marcolini  nella  sua 
inerzia  organica.  Si  notò  ciò  nondi- 
meno assai  chiaramente  un  certo 
periodo  neiroll'iiscamento  della  vi- 
sta: il  ()uale  la  mattina  non  era  si 
muto  d'ogni  luce  come  verso  la  seni, 
in  che  pareva  appaniiarsi  la  stessa 
trasparenza  della  pupilla,  talché  sem- 
brava esservi  caduta  la  cateratta,  il 
metodo  di  cura  non  fu  punto  variato, 
e non  produsse  effetto  buono  mani- 
festo. L’inferma  era  estremamente 
indebolita.  Quando  nel  settimo  gior- 
no fu  colta  da  forte  febbre  a caldo , 
che  la  rese  quasi  frenetica.  IVotabilc 
elle  in  questo  momento  di  organica 
attività  V umaiiròsi  di  multo  si  smi- 
nuì. Sospesa  la  china  le  si  apprestò 
una  bibita  catartica  refrigerante. 
Calò  con  sudore  scarso  e |iarziale 
cotesto  accesso  di  febbre.  Il  di  se- 
guente la  trovammo  itterica.  Per  al- 
tri sei  giorni  pati  la  quotidiana  in- 
termittente itterica.  Si  riprese  l'uso 
della  chinachina  col  calomelonos. 
Sotto  coleste  febbri  riacquistò  per- 
fettamente la  vista.  IjC  febbri  però 
e r itterizia  cedettero  molto  stenta- 
tamente alla  china.  iNon  fu  possibile 
ristabilire  in  costei  i processi  nu- 
tritivi. Tn’  ostinata  dispepsia  l’ in- 
fastidì talmente  della  dimora  nell’o- 
spedale, che  volle  partirne  tuttavia 
malaticcia. 

3.  E spesso  occorso  agli  ottalmiatri 
dì  curare  l' amauròsi  con  ripetuti 


vomitivi , traente  origine  da  irrita- 
zione gastrica  dello  stomaco.  Del  che 
iiorgono  esempi  Schmuker,  Richter, 
Flaiani , Beer,  e Giuseppe  Frank, 
il  qual  ultimo  soggiunse;  tmaiirmh 
yrrimlieu  in  rurlire  rincliomp  qui- 
ilnn  sprcifirum  oijnosril  : ut  ne  <ul 
line  p/ifinnnrimi.  prius  ijiiivn  ileleto 
pinne  compUendone  (pniricn  et  ia- 
flnmmnlurin  ronfnijfnmns  1 }.  Può 
jiertanto  avvenire  che  materie  ga- 
strico-biliose  nortino  la  amauròsi 
nelle  nostre  felibri.  E nel  caso  so- 
prainmeiitovato  la  ittei-izia  succeduta 
negli  ultimi  giorni  della  malattia  mo- 
stra r impero  morboso  che  teneva  in 
essa  la  bile.  .Viiche  l’inferma  del 
,\otarianni  divenne  itterica , e ce- 
dendo infine  l’itterizia,  riacquistò  la 
veduta.  Il  seguente  documento  dej 
Borsieri  mostra  però  la  necessità  di 
avere  in  considerazione  in  questa 
febbre  nnehe  altre  oinnpatie,  oltre 
alla  biliosa;  A'eretse  enjo  est  conli- 
«1(0  niviim  lenire  , vennin  secare, 
nliistiiic  rpispas/iris  revellere,  et  ror- 
licem  validissime  propinare  ij.  Bel 
resto  le  febbri  di  questa  falla,  sog- 
giunge il  \otarianni  « oltreché  sono 
« difiìcìli  a curarsi , producono  una 
« convalescenza  lunghissima  _e  pe- 
« nosa . e lasciano  tracce  tali  nellit 
K macchina  che  durano  per  molti 
n anni.  Allora  si  può  sperare  che 
« r infermo  passi  in  uno  stato  mi- 
te gliore,  quando  comparisce  la  feb- 
« lire  o con  rigori  o con  freddo  gior- 
« naimente.  ,4lineno  io  ho  osservato 
« esser  questo  il  segno  più  certo  per 
« predire  il  lontano  sì , ma  sicuro 
a ritorno  della  salute  » 3). 

CAPITOLO  X. 

Della  perniciosa  oflalmic/i. 

I.  Molli  dicono  aver  osservato 
complicarsi  talora  alla  intermittente 
grave,  grave  oftalmia,  nè  questa  né 
quella  potersi  domare  con  altro,  che 
con  alle  dosi  di  corteccia  peruviana. 
Tra  i quali  osservatori  possono  es- 
sere notali  Rìedlin,  Pelarg,  Iloffman, 

1)  Op.  cit.  Voi.  9.  p.  278. 

2)  ì/iftìl.  med.  Voi.  I,  D:  peniitiovo 
atm  Morandii, 

3)  Notariaiini,  Opusc.  til..  pag.  #8. 
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Medicus,  e Sngar  i ).  Il  quale  ultimo 
cosi  Ile  scrisse  : //tpc  ophtalinia  ha- 
l>el  periodos , ut  jiofiKs  dicaula  xil 
fKbi'h  iiiterinilteiis  ocnlurum  lupiai. 
l'idi  Itane  qiiotidianain;  dolor  est 
alrox  trmporr  parnxyxmi  citiit  larri- 
inatione.  J)rdi  ,%<il  amarnin  fcopo 
piirijaiite,  dein  kiiuimkinain  inlenic, 
ni  oculos  curari  lavari  decoclo  sa- 
Inralo  ejusilcm , el  ita  Itane  raram 
febrini  ooltUdinieam  curari  2).  A noi 
non  fu  (lato  di  veilerne  nei  tre  anni 
ilei  nostro  assistentato  medico.  Bensì 
varie  oftalmie  notaniiuo,  e perigliose, 
nelle  quali  la  febbre  (se  cadevano 
esse  oftalmie  sopra  chi  aveva  patito 
innanzi  le  intermittenti , ovvero  se 
correvano  colla  stagione  di  queste) 
mentiva  i|ualclie  periodicità;  ma  con- 
fessiamo ili  aver  sempre  badato  alla 
sola  oftalmìa , e averla  cuiMla  con 
metodo  seiiqire  antillogistieo,  senza 
l’uso  della  china-idiina:  della  (|uale 
solo  avemmo  me.slieri  qualvolta  do- 
mata l’ inliammazione  de;,'li  occhi , 
re.stava  lo  strascico  di  qualche  feb- 
bricìatlola  intermiltente.  >'on  ne- 
;;hiamo  però  che  non  esista  la  in- 
termittente oftalmica  , ed  anche  la 
lierniciosa  di  tal  carattere.  Perù  ci 
iiiacerebbe  di  ri;ruardare  quella  in- 
lianunazionc  come  reumatica,  e come 
elfetto  di  flussione  o coii"estione; 
essendo  frequenti  i sintomi  reumatici 
di  flussione  (corizec,  catarri),  che  ae- 
c.niii)>a;:nuno  i primi  periodi  delle 
febbri  a tipo  intervallato. 

2.  Il  .Mortoli  s'  avvenne  due  volte 
in  casi  d'intermittente  oftalmica  gra- 
vissima. Il  primo  fu  domato  con  sa- 
lassi di  conserva  colla  chinachina; 
nel  secondo  avvenne  l' oftalmia  .suc- 
cessiva d'iina  intermittente  cardial- 
gicu.  .Morton  la  curò  con  metodo  an- 
tiflogistico; domata  rinliammazione 
riprése  a curare  la  febbre  colla  chi- 
nachina 3).  \è  il  Torti  contraddice 
resistenza  di  tale  perniciosa;  peroc- 
ché in  un  luogo  dove  parla  didle 
virtù  della  corteccia  in  altre  infer- 
miUi , riporta  ima  osservazione  del 
Pacchioni  e dice;  Epistolain  ad  ine 
coiticripsil  accuralissiiniis  rei  ana- 


toiniecp  ciiltor  afqnc  promolor,  Pac- 
chionii.^  opblalmutni  videlicel  p'jcio- 
dirain  simidipte  rehcinenlein  ri  dolo- 
rificant  el  epilepticos  in.mllns  proxi- 
mc  miiiilanlein , eortiee  enralain  <a- 
sererans  in  auodiiiit  eminrntimmo 
Cardinali  1 ).  Klla  è poi  edilicante  la 
■Storia  che  dettò  lo  Slrak.  Kzli  eblxì 
a curare  una  donna,  la  (piale  avendo 
poco  innanzi  patito  le  intermittenti, 
ricadde  in  questa , e nel  medesimo 
tempo  rocchio  destro  cnminciolle  a 
doler  forte,  c ìnlìamimirsi  e 'ronfiarsi. 
Le  fu  fatto  un  salasso  e prescritta 
una  pozione  refrigerante , e sulla 
parte  e|iittinii  vai>orosi  ed  emollienti, 
t.'rebbe  il  tumore  sino  a chiudere  le 
palpelire , e la  sclerotica  si  arross*'» 
d’atro  sangue.  A'ella  febbre  emise 
le  urine,  che  erano  laterizie.  Di  che 
fidanzato,  lo  Strak  dette  mano  a lar- 
ghe dosi  di  chinachina,  la  (piale:  itrn- 
lam  biduo  posi  inUujrnm  ejfer.il  2). 
.Noi  abbiamo  bensì  veduto  l' oftalmìa, 
come  successione  morbosa  di  altre 
perniciose  di  che  parleremo  nel  ca- 
pitolo peculiare  delle  succestioni. 

CAPITOI.O  \I. 

Velia  perniciosa  prosopalijica. 

1.  La  prosopalgìa  periodica  , o a 
meglio  dire  la  febbre  intermittente 
larrata  prosopalijiea  fu  osservata 
innanzi  a tutti  dal  nostro  Francesco 
Torti;  ed  egli  è forse  il  primo  che 
abbia  tentato  la  corteccia  peruviami 
nella  iieiiralj^ia  faciale.  1^  probabU- 
mcnte  da  lui  appresero  questo  moif  > 
di  terapeutica  in  simile  allézione  i 
Bertrard , i Seibold . i .Magendie. 
1,’ osservazione  del  (dioico  di  .Mo- 
dena noi  crediamo  che  riuscirà  iiiio- 
va  e int(‘ressaiite  a moltissimi,  per- 
ché moltissimi  sono  ipielli  che  citai)') 
il  Torti , ]>ochissimi  quelli  che  da 
capo  a fondo  lo  studiano  : Monialis 
urrdani  ( dice  il  sommo  .Maestro  ) 
olorein  acerbissimnm  patiebatur  in 
ea  parte  W'iuf,  riti  siibjacet  osjugnh 
dicluin.  neciirrebal  Ine  qiiotiifie.  no- 
chi  taineii  stala  linea  lamqiic  vclie- 


1)  Presso  Frank  Jos.  Op.  cit.  Noi.  IX, 
p.  I ìS. 

2)  5agar.  Op.  di.  Tol.  1 . p.  377. 

ó)  Ik  proteif.  fehr.  tjen.,  histor.  Ae  16. 


. 1)  Lib.  V,  cop.  VI.  È anche  nol.aa  in 
Waiiswiclcn  uni  quoiidlon.i  uri.diiiici  ae 
eomeiti  ,il  Bocrhiavc.  pi-.  03 V. 
i)  Dissert.  eli.  c.ip.  HI. 
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inenler  illam  excruciabal , 
tjrnvia  infcri’bat,  symiUhniiuiia,  ut  dr, 
aliqiio  (jravmimo  aji'ectu  imminente 
in  nervoso  t/enere  siispicarer.  Dopo 
molle  inediéiiie  ìniililmcnle  teiitiite. 
sedile  il  Torli:  Tandem  ronfuqi  ad 
Corticem  ; et  dolor  qui  per  inensem 
hora  seni/Hr  noctis  terlin  observari 
comueverat.  evannit;  renianente  lan- 
tninmodo  sensntione  qnadam  niobista 
in  parte  nrmpc  circa  os  Zifjomntis 
in  ipsa  ijena , qiae  sensntio  ex  sim- 
plict , ut  ut  Ieri,  labri  superioris 
cu/itactu  cxacerbatur  I). 

2.  ìNeir  autunno  del  1819  venne 
all’ospedale  una  frioviiietta  di  Ifi  an- 
ni, di  buona  teiujiera  di  coiniilessio- 
ne,  la  «piale,  come  lineila  che  lavo- 
rava in  eanipa^na . dolio  aver  iireso 
nel  pfiorno  forti  colpi  di  sol«?  all' aria 
aperta,  falicando  oltre  l’ ordinario, 
SI  risealdii  molto,  e tornò  al  suo  ca- 
solare la  sera  tutta  molle  di  sudore, 
dosi  spossata  si  corirò  a letto , ed 
essendo  posto  il  suo  letto  di  presso 
a una  linestra  che  poco  bene  si  ser- 
rava, e sotto  alla  «piale,  dalla  ]tarle 
(li  fuori  , era  non  molto  liin^'i  una 
poziaiipliera  d’ acqua  limacciosa  e 
fetente,  dove  soleansi  macerare  le 
canape , il  continuo  sodio  d’ aria  fre- 
sca notliirna  ch’entrava  per  uno  spi- 
rag-lio  della  delta  fenestra , la  per- 
cosse, durante  tutta  la  notte  e lei 
dormiente,  alla  parte  destra  del  vol- 
to. A tal  che  si  levò  la  niatlina  con 
un  senso  di  rappi;rliamenlo  a quella 
parte  , lacrimazione  dell'  occhio  de- 
Uro,  e 'I  di  se-jnente  le  si  poiifiò  un 
poco  la  "uancia,  e ad  ojrni  istante 
provava  in  essa  trafiUnre  assai  do- 
lorose. Ma  questa  eniìairione  le  spar- 
ve, la.sriando  però  la  parte  un  poco 
«lolente.  Fincnè  preceduto  da  las- 
sezza universale,  anoressia,  e turbo- 
lenze di  spirilo,  due  piorni  dopo  fu 
presa  «la  mrtissimo  freddo  febbrile , 
nel  quale  il  dolore  della  pota  si  era 
fatto  più  intenso , e nel  periodo  del 
caldo  intensissimo  . diniudochè  in 
tale  stato  fu  conilolln  all’  ospizio 
verso  la  sera.  Esaminata  da  noi  la 
piiancia  non  vi  trovammo  verun  se- 
pno  di  vizio  locale:  di  color  natu- 
rale e simile  all’altra:  i denti  saiiis- 
siiiii;  seiionchO!  ri  parve  che  l’oc- 

J)  Thfrnp.  spedai,  HI).  , cnp.  f i. 


cliio  della  parte  alTetta  fosse  un  po’ 
meno  aperto  e meno  chiaro  dell’  al- 
tro. Trovammo  la  lingua  sordida , 
e sotto  al  tatto  hronlolàva  il  ventre. 
Si  prescrisse  all’  istante  un  emetico, 
e la  fomentazione  al  loco  dolente. 

I polsi  erano  fre(iuenli,  il  ciilor  della 
cuti'  scottante,  e la  pelle  «inserinn. 

II  giorno  appresso  la  febbre  conti- 
nuava, Le  tepide  fomenta  non  eransi 
potute  sopportare  dalla  malata  sulla 
guancia  , nella  «piale  le  trafitture 
erano  diventale  più  fre«iuenti  e do- 
lorosissime. 1/  ammalata  non  pro- 
vava altro  sollievo  che  appoggiando 
con  forza  In  mano  sullo  gota  dolen- 
te. L’emetico  non  aveva  prodotto 
vomito;  ma  tre  scarichi  di  ventre 
abbondanti,  e rahdome  era  più  iraj- 
levole.  Si  prescrisse  una  lunga  li- 
mon«*a  inrtarizzata,  e una  sanguigna 
locale  sulla  parte  con  otto  sangui- 
sughe. 

La  mattina  seguente  l’inferma  fu 
trovata  in  calma:  pelle  morbida, 
polso  ondoso  e molle  , febbre  larga- 
mente rimes.sa , dolore  ceduto  di 
molto,  volto  più  sereno,  e,  da  muta 
che  eli’  era,  loquace  sino  alla  noia. 
Li  narrò  che  le  mignatte  non  le  ave- 
vano prodotto  giovamento  alcuno, 
ma  che  il  dolore  dopo  la  loro  appli- 
cazione si  era  fatto  più  vivo,  che  le 
pareva  che  una  spada  infuocata  lo 
trapassasse  le  carni , il  qual  dolore 
quando  seinlirava  voler  più  infero- 
cire le  cessò  tutto  ad  un  tratto.  Ag- 
giunse «li  aver  cominciato  a sudar»; 
verso  la  mezzanotte,  e poi  ripetè 
cento  altre  cose  intorno  al  suo  do- 
lore , del  «piale  non  cessava  mai  di 
querelarsi.  ,Si  esaminò  pertanto  piu 
«liligenlemenle  la  parte  addolorata  . 
c SI  trovò  opni  cosa  intatta.  Niente- 
mente  si  volle  ordinare  un  vescicante 
al  braccio  destro , e farle  premiere 
de'liocconi  con  slihio,  e una  infusioni' 
diaforetica.  Le  cose  andarono  in  tutta 
«piiete  per  cinque  o sei  ore  a un  bel 
circa.  l)opo  di  che  un  dolore  sordo 
e intermittente  si  cominciò  a far 
sentire  dì  nuovo  al  lato  del  naso,  e 
le  sue  punture  veniansi  estendendo 
ora  al  pomello  ora  al  globo  dell'oc- 
chio, nè  poco  stette  che  cominciarono 
ancora  brividi  intensissimi  di  freddo, 
che  alquanto  dopo  dettero  liio'go  al- 
l’ ardore  d’ una  lebbre  nuova.  Fu  «la 
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noi  visildta  rh'rra  nel  sno  parossismo, 
il  ^uule  sarà  Itene  di  porre  soli’  nc- 
ehio  , con  o)(ui  «Uligeiua,  a fine  che 
uon  resti  dubbio  intorno  alla  nuova 
i|ualità  di  siflutta  perniciosa. 

li’  inferma  si  stava  tiiUa  rannìc- 
rliiata  entro  al  letto  colla  sola  do- 
lente appoggiata  .sul  palmo  della  ma- 
no, e questa  sul  capezzale.  i\on  gri- 
dava, non  si  moveva.  Interrogata 
sulla  forza  del  suo  dolore,  la  deno- 
tava con  sospiri , c cimi  un  colai 
gesto  della  mano  sinistra:  le  ciglia 
increspate,  l'aspetto  sommamente 
abbattuto,  sguanfo  languido  c timo- 
roso, le  due  palpebre  dell’occhio 
destro  fortemente  compre.sse  , e le 
labbra  tirate  verso  le  orecchie  come 
dal  riso  surdonico.  La  mascella  in- 
feriore era  rimasta  un  poco  aperta 
ed  era  immobile , la  respirazione 
lenta  e u forza  sospesa.  L’ occhio 
era  rosso  e lacrimante.  Dalla  narice 
destra  colava  un  moccio  fluido,  e 
dalla  bocca  ancora  venia  fuori  saliva, 
(^ute  asnra  ed  urente.  I moti  del 
polso  celeri , quando  quando  inter- 
mittenti e poco  animati.  IVulla  era 
pertanto  piu  da  dubitare  della  dia- 
gnosi.di  una  j/rosopalgi»  : e a questa 
si  diresse  assolutamente  la  cura.  Or- 
dinammo un  altro  vescicante  alla 
nuca , le  frizioni  mercui'iali  local- 
mente 11,  e per  bocca  le  pillole  di 
3Ieglin.  Il  parossismo  durò  come 
l'altro  sino  a notte  avanzata , e la 
mattina  trovammo  di  nuovo  in  cal- 
ma l'inferma,  c ciarliera  come  era 
stata  osservata  nell’ altro  di.  Essa 
ci  dette  più  esatte  notizie  del  suo 
dolore,  il  <|ualr.  al  dir  suo,  si  por- 
tava «lai  lato  del  naso  alle  gengive, 
da  gueste  al  zigoma,  da  questo  sul 
parietale  sinistro , e qualche  volta 
sentivuio  alla  parte  inferiore  del  cro- 
taiìte:  aveva  al  solilo  ceduto  ad  un 
tratto  nel  momento  della  sua  mag- 
gior violenza,  c (|uaiido  essa  aveva 
cominciato  a sudare.  Pregò  istante- 
mente r inferma  d’ essere  separata 
dalle  altre,  e riposta  in  luogo  oscuro 
e quieto,  perchè  la  luce  le  era  stata 
insopportabile,  e il  menomo  roinore 

t)  Frizioni  merciiri.ili  usate  con  utilità 
nel  ficco  cloirroto  dai  Sichold,  Cl.irc.  Sl.irtk. 
Weissn.e  AVanton  , Vedi  Buyer,  Chirur- 
jid,  ini.  IX  ■ pag.  Ìdlì, 

/'uff.  Voi.  I. 


le  aggravava  la  ferocia  alia  doglia. 
Ci  narrò  ancora  «he  la  bocca  le  era 
rimasta  inunohile,  e nella  siluazione 
come  la  si  trovò  quando  ricomin- 
ciarono gli  ttmsimi.  .Voi  osservammo 
in  quella  mattina  che  quantunque  i 
dolori  fossero  ceduti,  restavano  non- 
dimeiH)  de'  moti  convulsivi  nc’  mu- 
scoli delia  guuneia.  Imperò  la  febbre 
come  sopra  rimessa , cute  molle  , 
miglior  anima  di  pulso , e Hate  ap- 
partare le  Mrine,  si  osservarono  de- 
eisameatc  laterizie,  e quelle  insom- 
ma  che  iudicauo  spesso  l' essenza 
periodica  costituzionale  della  malat- 
tia. Ciò  non  ostante , poco  facendo 
conto  della  febbre,  si  continuò  per 
altri  tre  giorni  il  nietmiu  di  sopra 
indicato.  Seiioitcbè  lasciate  le  frizio- 
ni mercuriali  si  applicò  sulla  parte 
il  gbiaccin , secondo  il  metodo  di 
Fouqnet.  Ve'ilelti  tre  giorni  la  quo- 
tidiana intermittente  ritornò,  sempre 
pronta  al  solito  col  pernicioso  sin- 
toma  della  nenralgia  faciale  , senza 
che  la  cura  Gii  qui  praticata  nc  di- 
minuisse d’  un  minimo  la  ferocia. 

Per  il  che  caduta  già  la  malata  in 
una  prostrazione  di  forze  assai  pe- 
ricolosa, poca  più  lunga  vita  pro- 
metteva. K pensando  che  siinii  lan- 
guore e peroita  di  poteri  vitali  po- 
tesse_  piuUosto  dipendere  da  un  genio 
pernicioso^  della  intermittente  , che 
dalla  affezione  locale  spasmodica  , si 
volle  sperimentare  in  line  la  china- 
china.  Difattila  mattina  dell’ottavo 
giorno,  trovata  di  nuovo  la  remis- 
sione . le  si  dettero  in  quatti’  ore 
dodici  ottave  di  chinachina.  Si  vide 
tosto  il  miracoloso  effetto  di  questo 
sovrano  rimedio;  che  il  parossismo 
ili  quella  giornata  ritardò  di  qualche 
ora,  nè  la  neuralgia  fu  si  dispietuta 
come  le  altre.  A dir_  corto  dal  nono 
sino  al  dtiodeclino  gioi-no  l’ inferma 
fu  trattata  colla  corteccia  a dosi  ben 
generose , mercè  le  quali  la  febbre 
troncossi.  llestolle  nondimeno  una 
lieve  costipazione  alla  parte  con  qual- 
che dolo  atipico  e molesto  per  altri 
giorni.  Seguitando  ad  usare  della 
cliina  a minor  dose  , le  forze  anda- 
rono mano  mano  ripigliando  il  loi’o 
tono.  Fu  considerevole  il  vedere 
sulla  fine  della  malattia  ricunprirsi 
la  gota  destra  di  una  risipoln  llicte- 
nosa,  In  quale  benignissima  nel  suo 


COI'!*;),  passata  ni  dissL>ccainL'ntn,  tolse 
eziandio  ogni  inenniiin  radice  alla 
|)i-(iso|ialgin,  e risanò  d’  ogni  manie- 
ra la  nostra  inferma. 

3.  Considerato  che  il  Boyer  os- 
servò certi  malati  di  neurulgìa  fa- 
ciale, non  avere  nella  giornata  un 
iiiiarto  d’  ora  di  riposo,  e che  nella 
donna  curata  da  Bertrad  colla  chi- 
nacliiiia  gli  accessj  cominciavano  a 
nove  ore  del  mattino,  e liiiivano  a 
selle  ore  della  sera  1|,  si  potrà  am- 
mettere , che  nel  nostro  caso  il  do- 
lore neuralgico  durasse  lungo  tutto 
il  parossismo  feldirile.  K altresi  do 
notare  , rispetto  alln_  lliissione  che 
)irecedette  ii  nostro  liceo  doloroso , 
com'essa  fu  realmente  di  quelle, 
che  gli  osservatori  di  Ini  malattia 
riportano  tutti  come  particolare.  « Le 
« flussioni  (dice  Boyer)  si  devono 
« tener  sospette , quando  sono  nc- 
■ coinpagmile  da  un  dolore,  che  sor- 
te passa  mollo  quello  prodotto  ordi- 
a nariamentc  <fa  queste  malattie  ; 
a quando  si  ftin  sentire  fortissime 
a punture  a intervalli,  senza  però 
a che  ri  sin  disposizione  alla  sup- 
n purnzione;  finalmente  quando  qiie- 
a ste  puntura  si  portano  sulle  parti 
a lontane  non  affelte  dalla  (liissio- 
a nc  2).  » Anche  nella  signora  l)e- 
Indreis  di  Ferentino,  nella  «piale 
asemmo  u curare  una  prosopalgin , 
osservammo  die  la  flussione  die  In 
pi  ecedeUe  fu  fuggevole  si,  ma  fuor 
(li  modo  dolorosissima. 

Cerlamciite  il  sodio  dL  quell’  aria 
umida  iiotluriia  , eolpemlfi  il  ramo 
iàciale  del  quinto  paio  nella  nostra 
infenna  , promosse  la  locuiitn  alla 
oiiiopatia  reimiatoflogistica,  onde  alla 
periodica  sì  oongiiingesse  il  sintomn 
della  prosopiilgia,  e l’una  aggravasse 
r altra  a vicenda,  per  moclu  che  ne 
venne  fuori  unii  perniciosa,  che  noi 
la  prima  volta  abhiamo  chiamato 
perm'fioio  lìi-oiopalgicn.  Nè  dubitia- 
mo che  cotestn  specie  di  ncnralgia 
non  possa  ancora  in  altri  casi  esser 
causata  du  consenso  irritativo  . per 
quella  medesima  omopntia  biliosa 

1)  Vedi  il  Giornale  di  medicina  de" 
pignori  Cnrvisart  , I^rmix  e Hnyrr  , 
r ol.  2’2.  Hà  erche  e osservnzimi  sulla  pru- 
jo/Kilj/in. 

2)  Boyer,  0j>.  cit. 
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che  accompagna  talvolta  le  iiiler- 
inittenti  comitale.  I vizi  nlidominali 
come  congiunti  spesso  olle  febbri 
romanesche  d’  autunno , {tossono  di 
per  sè  bastare  a promovere  il  sinto- 
nia della  neiiralgin.  >'e  furono  essi 
aecusati  come  cause  eccitanti  da 
Vugler,  Loenen,  Thuessink,  Lentin 
e Frank  : ProMpalgiam  qiiandoifue 
ex  l’itiis  abdomntù  emanare  nemo 
niirahitur , qui  verpemlertl  iiervnm 
iiitereotlalem  ad  plexum  caliacum 
eomliluemlum  eoncurrere,  eiimque  a 
secando  ramo  pari»  qniiili  nervornm 
rerebri  pro/irisci  1).  Alon  altrimenti 
insegna  il  Noeminering  quando  dice, 
die  hi  conqiursa  del  «nitore  alla  fac- 
cia, lu  causa  del  quale  risiede  nel  bas- 
srtventre,  dipende  da  ci«»,  che  il  quinto 
paio  ò messo  in  moto  dai  sliinolìche 
agiscono  sul  gran  simpatico  2). 

Dicemmo  m sopra  parlando  della 
perniciosa  ivrliijiaosa,  che  quasi  tutti 
I morbi  periodici  potevano  a senso 
nostro  accompagnarsi  alle  febbri  in- 
termittenti. Onesta  perniciosa  prò- 
sopalqica  ne  porge  altro  eseaipio. 
Impiu-occbt''  la  prosopalgia  è stata 
reputata  da  valenti  autori  esseii- 
zialmenle  periodica  , e quindi  trat- 
tata con  vantaggio  colla  chinacliinu. 
« li’efiicacìu  della  cbinnehinn  (dice 
« il  Boyer)  nello  cura  delle  malattii* 
« periodiche  ha  indotto  all’ uso  di 
« questo  inedìcameiito  nel  liceo  do- 
« loroso,  il  (li  cui  corso  è essenzial- 
« mente  intermittente.  Bertrad  e 
« Puiolt  ne  hanno  ottenuto  in  due 
« casi  il  più  funslo  successo  3).  » 
Con  non  minore  fiducia  ed  egiwl 
fortuna  curativa  si  pratica  oggi  il 
solfato  di  chinina  nella  neurulgìa 
faciale  dal  Mogendic  , dal  Pidagiiel , 
dal  Kibes  4).  A’oi  però  siamo  «l’av- 
viso , che  non  avendo  lu  china  gio- 
valo sempre  contro  «dia  prosopalgia, 
questa  non  sia  essenzialmente^  pe- 
riodica 5),  mu  in  tutti  quei  casi,  in 

1)  Vedi  in  Frank  Jos.  Op.  cit.  Voi.  MI. 
cap.  VI. 

2)  Soemmerin.  Corp.  human,  fahr.  f'ol.  f ■ 
De  cerehro  et  nervis. 

3)  Boyer.  Op.  cit.  Voi.  IX. 

4t  M.-tpcmlic.  Journal  de  physlologie. 
.Ji'riI,  .4niU,  1822. 

5)  V'ili  Onnnlei.  Annali  imiu.  di  medi- 
iUt.  l ui.  .V.Y/'I//,  p ij.  228. 
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cui  la  china  o la  chinina  hanno  ap- 
portalo sanità,  trattavasi,  seconoo 
noi,  di  una  febbre  intenniUente  lar- 
vata prosopabjica. 

CAPITOLO  XII. 

Della  perniciosa  odontalgica. 

1.  Come  in  appendice  alla  perni- 
ciosa prosopalgicH . deesi  risordare 
anche  di  questa  febbre,  con  sintomi 
ricoiTcnti  di  odontalgia.  Non  tanto 
pero^  a noi  due  volte  fu  dato  di 
osservarlo  nel  nostro  ospedale,  quan- 
to perchè  gravissimi  pratici  prima 
di  noi  ne  tennero  ragionamento. 
Nell’ agosto  del  I82U  a noi  capitò  un 
■>iimil  caso,  ma  perchè  venne  con- 
giunto con  omoputia  scorbutica,  noi 
ii  dir  vero  credemmo  che  quel  sin- 
tonia della  odontalgia  non  avesse 
che  fare  colla  essenza  della  febbre, 

H perché  non  brumosi  di  introdurre 
novità,  aspettavamo  nuove  osserva- 
zioni, prima  di  deciderci  ad  ammet- 
tere anche  questa  specie  d’intermit- 
tente. Quando  nell’  agosto  dell’anno 
dopo  ni  22,  ci  olTeri  di  bel  nuovo  il 
sopra  ricordato  caso  Maria  Vacci , 
d’anni  22,  di  temperamento  nervoso- 
linfatico.  La  sera  dei  23  fu  presa  da 
freddo  e forte  dolore  ai  denti,  e tale 
elle  sotto  lo  spnsiiio  cadeva  ad  ugni 
poco  in  deliquio.  Non  essendo  nuo- 
vo per  noi  questo  caso,  e parendoci 
ben  chiara  un’  omopatia  spasmo-ato- 
nica, passammo  senz’altro,  appeno 
cessato  il  parossismo,  alla  china,  ed 
alle  abluzioni  laudanate.  Ebbe  altri 
due  parossismi,  e non  più. 

2.  Trovasi  la  febbre  periodica  odon- 
talgica notata  tra  le  osservazioni  del 
8agar:  Hanc  odontalgiam,  egli  dice, 
obtervaoi  in  religioso  dominicano  , 
Igpum  febris  qnolidiaiur  exacle  ser- 
rantem  1).  Non  poche  di  tali  inter- 
mittenti larvate  udonlalgichc  furono 
osservate  dal  dottor  Arloing.  Egli 
descrisse  in  un  Giornale  di  Fran- 
cia 2),  quattro  casi  di  febbre  inter- 
mittente larvata  col  sintomo  della 

1)  Ssgar,  Syatem.  Marlìor.  symplom.  etc. 
Menna  1783.  Voi.  I,  p.  383. 

2)  Hecueil  géiiéral  de  Med.  etr.,  pubtlè 
parlaSoc.  de  Med.  de  Parie.  Tjin.XXXVIU. 
Paris  1816. 


odontalgìa,  due  de’  quali  riunivano 
anche  quello  dell’ emicrania.  Oltre 
a Questi,  egli  accenna  ancora  d’ una 
febbre  larvata  col  tipo  di  terzana 
doppia,  alla  quale  si  unì  il  sintonia 
meuesimo  del  dolore  acutissimo  de’ 
denti  nelle  accessioni  1).  Giuseppe 
Frank  net  notare  i sintomi  princi- 
pali co’  quiilì  sogliono  comparire  le 
perniciose , non  dimentica  l’ odon- 
talgia 2). 


CAPITOLO  Xlll. 
Dilla  perniciosa  ischiatica. 


1.  Tante  sono  le  stravaganze  che 
olTre  il  sistema  nervoso  nelle  febbri 
gravi  intermittenti,  che  dannosi  an- 
cora di  quelle,  che  negli  accessi,  ven- 
gono accompagnate  au  dolori  atro- 
cissimi lungo  tutti  gli  arti  inferiori, 
non  meno  che  nella  vera  sciatica. 
Le  quali  stranezze  di  fenomeni  an- 
eli’ esse  ci  porgono  guida  a ricono- 
scere la  selle  principale  della  perni- 
ciosa ne’  nervi , e proprio  secondo 
noi  nel  midollo  spinale , donde  è 
noto  per  l' anatomia,  come  il  quarto 
e il  quinto  paio  de’  nervi  lombari , 
il  primo,  secondo  e terzo  de’  sacri, 
riunitisi  in  quattro  radici  , danno 
nascimento  al  nervo  ischiatico. 

Hassene  un  esempio  in  Boneto  , 
dove  è detto  che  in  quella  grave  in- 
termittente l’ischiadc  dipendeva  ab 
hepatis  Iasione  3).  Il  Sauvages  e il 
Cullen  nominano  nelle  loro  nosolo- 
uie  la  ischias  inteì'mittens , c la  fe- 
uris  quotidiana  isdiiatica,  c di  que- 
sta ultima  citano  una  osservazione 
ne’  Saggi  dell’Accademia  di  Edim- 
burgo 4).  Il  Sagar  finalmente  cosi 
ne  ammonisce  : ischias  febricosa  co- 
gnoscitnr  ex  ilii  et  redailu  regutari, 
febribiu  inlermitlentibus  proprio , 
et  urina  lateritia  5). 

1)  Brera.  Soavi  Comeittari  di  medici- 
na, er.  S.  Xf  l.  agosto  1818. 

2)  Prax.  Med.  uiùirersat.  Voi.  I. 

3)  Sepuìchret.  Voi.  Il,  p.  1897. 

4)  Saurag.  Sasot.  method.  gen.  3.  Febr. 
interm.  uuoliil.  Sp.  1,  5.  - CuUen  Synops. 
p.  25.  - r.dimi».  Ess.  vol.K,  art.  49. 

5)  Sagar.  Op.  cU.  Voi.  1 , p.  429. 
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2.  MUnrìa  .Munadietti  riccvatii  » CAPITOLO  XIV. 

I) ‘ir  nspedale  ai  23  agosto  dd  1821 

fra  ili  quel  friorno  apiretica:  nccii-  Della  perniciam  artritica. 

.-<ava  mi  senso  dì  torpore  allo  coscia 

«lestra.  Velia  notte  ^ran  frwido,  indi  I.  Celio  Aureliano  ripose  prinei- 
forte  calore  e smania,  didore  insop-  palinente  nei  nervi  lo  conilizione  iw- 
iiorlaliile  che  dal  trocantère  va  linigo  tolo;.'icn  delle  atlèzioni  artritiche, 
l'arto  sino  al  piede.  Il  lUeiubro  sta  .Voi  non  staremo  a sostener  questo; 
immobile,  un  senso  enorme  di  peso  ma  osserveremo  bensì,  che  senza  un 
vi  prova  l'infenua.  I polsi  erano  turbamento  anteriore  della  facoltà 
frequenti  e ducetti  : la  mattina  del  nervosi , non  rosi  bicili , nè  cosi 
2t  le  seguitava  la  febbre  e il  dolore  erravi  a succedere  sono  quelle  orjta- 
iscbìalico.  Kbbe  un  salasso  dal  iiiede,  iiiche  disissimilazioni , dalle  quali 
e una  bevanda  Inrtarizzala.  Alla  vi-  quei  particolari  eccessi  o difesi  di 
sita  del  plorilo  era  apiretica:  re-  cliimico-animali  principii  nelle  par* 
stava  però  torpida  la  coscia,  e purea  ti  del  corpo  derivano,  in  che  i mo- 
Uimefatta  : il  calore  dell' inferiiia  era  derni  riiHinpono  la  causa  prossima 
qualche  grado  al  di  sopra  del  natii-  dell'  arlritiire.  0*)>»<li  'tun  al  tutto 
r.vle.  S’applica  un  vescicante  al  |ki-  inconsìderaUi  vorrà  dii-si  la  nostra 
iilite  e si  (là  la  china  col  tartaro  sti-  collocazione  della  perniciosa  «rtri- 
liiaio.  Kiloriiò  il  parossismo  la  notte  tica  tra  le  encefalo-nervose  : quun- 
«iei  25.  i\el  2(i  era  apiretica  , e tale  do  anche  vopliansi  dimenticare  li 
in  seguito  si  iiiantenne.  spasmi  e i dolori  atrocissimi  die  la 

3.  tjui  parve  la  sciatica  essere  in  luTompapnano. 
realtà  d' indole  flopislica  , poiché  2.  Benché  Lodovico  Merendo,  r.i- 
bene  cedette  al  salasso  e al  vesci-  pionanito  delle  Periiieiose  ubbia  det- 
eante.  K veramente  eir  ella  non  sia  to:  arliriiliire.%  et  ijraoisvmwt  tlolo- 
sempre  aloiiirn , come  avvisò  il  ce-  rat  concitai  fi  in  arliculof  fehrilif 
lelire  (àitugno  , die  ne  stabiliva  la  /iiimor  ;iro/<ilHifi/r  t ),  e eosi  dia  nota 
pntogeiiia  in  iin  umore,  che  disceso  dell’  esistenza  della  perniciosa  artid- 
diil  cervello  si  arrestavo  dentro  le  tica;  nuUadimeno  le  prime  istorie 
guaine  del  nervo  sciatico  nella  po-  di  iinestn  febbre  le  dobbiamo  a Ric- 
stei  iore , e del  crurale  nella  ante-  cardo  iMortoii  2).  Anche  in  Vlusgra- 
riore,  ce  lo  é venuto  bellamente  di-  ve  3),  e Cokbnrn  4) , trovansi  casi 
moslraiulo  il  Palletta.  Il  quale  alTer-  di  quartana  artritica.  Ed  una  qiiar- 
ma  non  in  altro  consistono  il  più  tana  doppia  con  artrìlide  gravissiiiyi 
delie  sciatiche  , che  nella  indamma-  negli  accessi  curò  colla  corteccia 
zione  delle  parli  articolari  fra  la  co-  anche  il  Werlhof  5).  Corrispondono 
Scia  e la  pelvi.  « (Igni  qualvolta  fMii  alla  nostra  febbre  l'arlrilit  fe~ 
« pertanto  i vasi  e i imiscoli  o le  brirom.  qiicp  rum  febre  inlerniUlcnte 
« parti  confinanti,  quali  sono  le  nr-  v<-l  remitlcnle  «(/(/rerfi'/iir,  non  che  il 
u ticolari  onde  si  tiiitta , Stinuinn  rbeumnlismiix  fcbricnsus,  <fui  circui- 
a prese  da  flogosi,  nulla  di  più  na-  tiis  fiahet  ut  febrit  intermiltens  citru 
M turale  che  le  funzioni  alterate , il  urina  laterilla , entrambe  rammen* 
« movimento  impedito  ed  il  mani-  tale  dal  Sugar  (»).  Particolare  osser- 
.<  festiirsi  o ditroiidei'si  del  dolore  in  vazionc  intorno  alla  intermilleole 
« questa  o quella  , ed  in  maggiore  nrtrilira  leggesi  in  Carlo  Strak  7). 
a o minor  parte  ora  della  coscia,  E I’ .ilibcrl  la  noverò  tra  le  perni- 
« or.i  della  pelvi,  dei  lombi  e di'lla 
« .stessa  vescica:  talora  imponente 

« anch’esso  nella  sciatica,  forse  per-  1)  De  peruìr,  rx  ntriilc.it.  ;.rc,*ro  Torti 
« ciò  cìie  il  tronco  dei  suoi  vasi  é Lìli.  II.  rap.  I II. 

« comime  a quelli  della  giuntura  in  2)  Loc.  c'i.  hirijr.  XXII. 

« discorso  I).  » ii)lÀ'.Irlh..‘ympl///H..<'tfi.lX,hitt.i,!>. 

i)  l>f  m'irh.  nm  ifjiuilium.  ub.<.  Ih- 
.à;  iìlurrv.  c’t.  p-.ui.  .*>8. 

t)  P.i’.lolli.  rx.riil.  ìiitSul.  Clip.  I.  fi)  S.-'i’.ir.  (j/.  il  «t.  I p.  .>18  p.  3St. 

Tip.  àc' Cb>:M,  1820.  7)  OUyttv.  ti.',  pog.  CO. 
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ciojc , chiamanilnln  perniciosa  rea-  non  ha  pari  nè  fra  gli  antichi 
malica,  c nc  trascrisse  la  storia  fra  i moderni,  ragionando  dell' in* 
stessa  dei  Morlon  1).  >on  è infra-  finanza  dello  scirocco  ne’ paesi  caldi 
quante  a Uoina  la  intermittente  ar-  inassimamente  sui  nervi  delle  fein- 
tritico,  in  ispecie  là  sotto  all' eciui-  mine,  cosi  dice;  « I pran  caldi  della 
nozio  d’  autunno , uve  questa  sta-  « state,  e nella  state  le  ore  del  incz- 
lione  corra  umida  c piovigginosa.  « zogiorno,  sono  fatali  alle  donne 
La  perniciosa  artritica  si  oìferi  a < che  hanno  i nervi  delicatissimi , 
noi  due  sole  volte.  Una  volta  la  ve-  « principalmente  se  hanno  nel  tempo 
demmo  alternare  I nropri  insulti  con  « stesso  I*  libra  molle.  Vorrebbero 
la  colera,  del  qual  caso  sarà  luogo  « esse  tor  via  dall’anno  due  o tre 
a parlare  nel  volume  secondo.  Altra  « mesi,  o almeno  da  questi  tre  mesi 
volta  ci  si  presentò  da  sè  con  omo-  « sette  in  otto  ore  prima  del  inezzo- 
patia  flogistica.  Ai  dolori  articolari  « giorno  fino  alle  cinque  dopo,  spos- 
giovarono  soprainodo  le  lucali  sot-  « sate,  affoganlisi , angosciose,  ma- 
trazioni  di  sangue,  e nelle  remissioni  « linconiclie,  inquiete,  non  si  alzano 
della  febbre  si  usò  con  profitto  la  « dal  letto  che  per  bramare  d’ essero 
corteccia  col  tartaro  stibiato  in  ac-  « al  fin  del  giorno.  » 
qua  di  neve.  Molte  sono  eziandio  le  osserva- 

zioni, che  comprovano  avere  le  in- 
C.APITOLO  XV.  termittenti  spesso  lasciato  di  sè  trac- 

ce paralitiche.  K tra  i rimoti  autori 
Della  perniciosa  paralitica.  se  ne  tragga  testimonianza  in  Kive- 

rio  I),  tra  i moderni  in  Percival2), 

1.  Ippocrale  nel  primo  degli  epi-  per  non  dire  d’altri  molti.  Soggiun- 
demi  racconta  di  aver  osservato  prò-  ge  poi  Giuseppe  Frank:  Inlerea  ctiin 
pagarsi  con  andamento  popolare  la  et  nidnllu  spinalis  in  febribiis  inter- 
paraplegia  post  tempnstalem  austri-  mittentibns  scenain  Intiere  videalur , 
naiH  et  pliiviosam  2).  K quindi  sa-  fieri  posset , paralt/sim  illis  febrihus 
rebbe  a cavare  una  cagione  rimota  siiccedaneain  iinantloqne  et  oritjinis 
simile  a quelle,  che  anche  nel  suolo  spinalisesse  3).  Ma  non  solamente  es- 
di  Roma  nel  tempo  delle  nostre  feb-  sa  succede  alle  intennittenli  ; eliè  si 
bri  suole  iiicontrarsi,  pt;r  ispiegare,  dà  il  caso  pur  anche,  e non  infre- 
come  ad  esse  si  possano  unire  tal-  quelite,  cli’essa  accompagni  come  sin- 
volta affezioni  paralitiche.  R in  ap-  toma  protopatico  la  stessa  febbre 
presso  tutti  i pratici  buoni  son  ve-  nelle  sue  accessioni,  cedevole  poscia, 
liuti  notando  come  le  regioni  calde  o in  parte  o io  tutto,  negli  ìnter- 
ed  umide  comniovano  e turbino  i valli  di  apiressia.  Al  che,  oltre  le 
nervi  in  ogni  più  strana  guisa.  K cause  atmosferiche  già  accennate , 
sono  a ciò  da  leggere  le  cose  bcllis-  possono  dar  cagione  le  omopatie  da 
siine  dette  dall’Huxham  3),  dal  Bis-  noi  stabilite,  còme  appresso  faremo 
set  i) , dal  Lind  3) , dal  Viridet  fi) , notato.  Infrattnnto  egli  giovi  sapere 
dal  Ziinmeriiiann  7),  dal  Dodart  8),  che  il  Masgrave  4),  il  Keniers  5).  il 
dal  Ti.ssot  9),  nelle  opere  loro,  li  Seilcr  6),  parlano  di  paralisi  perio- 
qual  ukimo  nel  suo  aureo  trattato  diche,  appartenenti  proliahilissima- 
delle  malattie  de’  nervi,  trattato  che  mente  a febbri  intermittenti  parali- 
tiche. Culien  7),  e Werlop  8).  rain- 

1)  Trattai,  cil.  Voi.  J,  arlir,  X. 

2)  Inp.  /.  F.pidem.  1)  Prax.  med.  lib.  I.  De  paralysi. 

3)  Òo.,erv.  T.  I.  ftag.  47.  2)  Kesays  eie.  Voi.  II. 

4)  Medicai.  CoiL<ditut.  of.  Great  Britain.  3)  Joseph  Frank.  Prux.  med.  wilvcrs. 

p.  15,  16,  127,  130.  Voi.  VW.  De  /Hiralyn. 

5)  Limi,  jlfalattie  de' climi  caldi.  41  Philosophical.  Traataction.  N.  112. 

6)  Traile  de.e  vaprurs,  p.  48.  5)  lluf'fi.  Journat. 

7)  Kx/ier.  Tom.  II.  p.  I i8.  6)  Presso  Frank.  Prax.  med.  cìt.  De 

8i  Mein.  de  /'  Jrinlem.  de.*  Sciciieer.  /taralyd. 

9)  Trattato  delle  malatlie  dei  nervi,  1)  Synop.  luyeol.  gen.  I. 
cap.  Vili.  8)  Observ.  de  febr,  interm.  sopor.  p.  8. 
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nientuno  una  Icrzniia  omijilegica.  Il 
Sagar  uceennu  la  felihra  iiUennit- 
pnru)ile^ia(‘a,eil  einiplejriaca,  e 
ili  questa  raucoiita.  Monialu  omni 
alierò  die  ualiebalur  febrim  ciim  so- 
pore, resolulioue  artuum  ttiiitis  la- 
leris,  ballìiilie,  et  ore  in  oppositiim 
lotns  trnclione , qu<f  omnia  cessante 
febrU  paroxysmo  eessarunl  et  re- 
dennle  paroxifsino  rediwnnl.  Post 
calltarsin  ulililer  sumpsit  kinchi- 
nam  I).  Ed  è che  molti  scrittori  ili 
iiiretolo(^ia  hanno  descritto  la  feli- 
lirc  periodica  con  paralisi  noiniiian* 
dola  convulsiva;  del  resto  assai  piu 
i|ui  ne  verrehhero  rominenlati.  Va- 
gliane in  esempio  lo  Strak  i) , il 
quale  sotto  il  capitolo  della  inter- 
mittente convulsiva  ha  posto  liue 
storie,  una  delle  quali  riguarda  una 
giovinetta  di  18  anni  in  cui  i'  primo 
parossismo  di  febbre  venne  accom- 
pagnato da  vero  emiplegia  dal  canto 
destro,  la  quale  al  secondo  accesso, 
dopo  un  salasso,  mutossi  in  epiles-^ 
sia.  All’opposto  altra  storia  riguanla 
un  uomo  ui  30  anni,  in  cui  dopo  l’ac- 
cessione epilettica  oi'lus  in  sinistro 
cnire  acnltts  dolor  est;  post  tota  isla 
cor  por  is  pars  ad  extreinos  iistfiie  pe- 
dis  diijitos  paralitica  evenit.  Il  si- 
gnor Alibert  infine  riporta  un’os- 
servazione di  perniciosa , i di  cui 
parossismi  erano  specialmente  carat- 
terizzati da  attacchi  di  paralisi , i 
quali  non  si  manifestavano  che  du- 
rante gli  accessi  3). 

2.  A noi  non  si  è mai  offerta  la 
terzana  grave  con  paralisi  verticale, 
ma  bensì  colla  orizzontale  o para- 
plegica delle  estremità  inferiori.  So- 
lamente in  certa  giovinetta,  nome 
Antonia  Vulgani,  di  corpo  adusto, 
nubile,  al  secondo  parossismo  terza- 
nario ebbe  un  dolore  al  capo  del- 
r omero,  e alle  articolazioni  del  cu- 
bilo e della  mano,  il  quale  al  rin- 
novarsi deU’  accesso  passò  in  com- 
pleta [lariilisìa  del  braccio  destro. 


1)  Sjgar.  System,  morlmr.  symptom. 
tot.  I.  pag.  2.)l  . tot.  Il,  p.  V88. 

2)  Ohserv.  de  fehr.  interm.  cnp.  XIII. 
Fehris  iiilermill.  sub  convulsione  lalens 
yE.,rot.  LVl.  un. 

ó)  lljllcr.  nis.sert.  ad  morb.  hyslor. 
presso  Alibert.  Tratt.  lit.  l ai.  I.  Art.  AX 


Fu  da  noi  curata  con  la  corteccia 
mista  all’oppio  in  discreta  dose,  e 
le  frizioni  alla  parte  furono  oppiate 
aneli’  esse.  La  febbre  cosi  fu  vinta  , 
ma  r inferma  partì  che  il  hraccìo 
era  ancor  stupido  c pesante.  Avem- 
mo però  altro  caso  di  febbre  che 
possiamo  dire  perniciosa  con  grave 
e completa  paraplegìa  negli  accessi: 
e ce  lo  presento  .Maria  Valeri  cam- 
pagnola. La  quale,  dopo  aver  solferto 
una  verminazione  straordinaria,  che 
essa  confessava  di  aver  fatti  solo 
dalla  bocca  sopra  40  lombrichi , fu 
alcuni  giorni  dappoi  sorpresa  da 
febbri  periodiche,  col  tipo  di  terzane 
semplici  e col  sintonia  del  vomito. 
Stette  lineile  tre  giorni  nell’ospedale, 
ne’  quali  un  solo  regolare  accesso 
soffri.  Purgata  , dià  vari  scarichi  di 
ventre  con  sollievo,  e prese  la  china. 
Solo  non  fu  mai  libera  dal  dolore 
di  capo.  Altri  due  giorni  dopo , 
avendo  passata  una  notte  molto  in- 
. quieta,  fu  presa  In  mattina  da  un 
Ireddo  parziale  alle  estremità  infe- 
riori, che  le  ne  tolse  affatto  il  senso. 
Succedette  un  calore  non  molto  for- 
te: la  lisonomìa  s’ impallidì,  c si  fé] 
tetra,  e il  giorno  fu  trovata  quasi 
saporosa.  Riscossa  intendeva,  c di- 
ceva esser  perduta  nelle  partì  infe- 
riori. Punte,  scottate  non  eni  in 
esse  senso  veruno,  né  moto.  Lo  lin- 
gua , le  palpebre  e le  moni  erano 
III  un  continuo  tremore:  e tremava 
lineile  il  tronco  se  si  toglieva  dalla 
giacitura  supina.  Infrattanto  che  du- 
rò il  parossismo,  sendo  la  degluti- 
zione rimasta  libera,  si  dettero  al- 
riiifernia  i boli  antelmintici,  com- 
posti di  colonielano  e valeriana.  De- 
clinata appena  la  febbre  si  passò 
all’  uso  della  corteccio  mista  ai  me- 
desimo calomelano.  Vello  notte  ondò 
di  corpo  più  volte.  Le  materie  erano 
gialle,  vischiose  e miste  ad  altri  ver; 
mi.  La  mattina  dopo,  senza  che  vi 
fosse  stato  sudore , la  febbre  uvea 
rimesso  largainento,  e alle  parti  ùi; 
feriori  era  tornato  il  senso , benché 
molto  ottuso.  Seguitò  in  tutln_  il 
giorno  a prendere  alle  dosi  stabilite, 
la  china.  Apparvero  in  seguito  altri 
quattro  parossismi  di  febbre,  in  due 
soli  de’  quali  si  rialfacciù  la  para- 
plegia, ma  in  modo  sempre  più  blan- 
do. Finché  avuti  altri  scarichi  delle 
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sopradi‘Uc  inHlcrit*,  d’ogni  incomo- 
do iTslò  i;  lilieniUi. 

3.  (ili  mitidii,  come  osserva  anche 
il  doli,  (iooke,  non  sempre  fullìvano 
il  ziiidizio  loro,  considerando  la  pa-' 
raiisi  come  clTello  per  lo  più  di  de- 
bolezza , di  rigidità d'  ostruzione , 
c usando  in  essa  assai  fumiiiarmcntc 
gli  stimoli  I).  Il  nostro  primo  caso 
offre  r esempio  di  una  terzana  para- 
litica con  umoputia  spasmo-atonica  , 
la  mercè  dell'oppio  unito  alla  cor- 
teccia, portata  a guarimento.  Il  se- 
condo caso  poi  mostra,  che  la  irri- 
tazione del  canale  digestivo,  se  non 
la  a\eva  prodotta,  teneva  però  tal- 
mente inceppata  l’alTezione  parali- 
tica delle  estremità  inferiori,  che 
dessa  tosto  dimiiiui  appena  si  sciol- 
sero le  intestila  in  egestioni  di  ma- 
terie biliose  _ e vermi.  Forse  dimo- 
strundo  oggi  il  sig.  Scuutteten  le 
strettissiiné  relazioni  tra  la  mucosa 
intestinale  e la  pia  meninge,  ha  tro- 
vato il  perchè  Bocrhajve,  Wansvvie- 
ten  j e Foresto  priucipalmentc  pre- 
conizzassero tanto  nelle  paralisie 
l’ uso  dei  catartici  2) , e perchè  da 
venni,  da  flati  intestinali,  du  gastri- 
che zavorre  e da  bile  , osservassero 
prodursi  la  paralisi  transitoria,  mas- 
sime sopra  le  estremità  inferiori, 
(.'elio  Aureliano,  Trainpel,  .(larcard, 
Salmuth,  Paullini.  Moiinich,  Perci- 
vul  e Giuseppe  Frank  3). 

Della  omapalìa  floahlica  diremo . 
eh'  ella  ancora  facifissiinainente  si 
può  accompagnare  alle  intermittenti 
jiaralitiche,  primo  perchè  le  paralisi 
sono  non  di  rado,  secondo  l'avviso 
dello  stesso  nostro  professor  Brera, 
conseguenze  di  flogosi  dei  tessuti 
nervosi  che  presiedono  al  moto  delle 
parti  tocche  dall’  aOezionc  paraliti- 
ca 4).  Secondo,  perchè  il  piu  spesso 
dipendono  ancora  du  rachialgite,  ed 
allora  costituiscono  quella , che  il 
Sugar  chiamò  rtichiaujia  febricosn 

()  Stori/}  e cura  /ielle  varie  sj/ecie  /li 
paralixia.  Annal.  /l'Omodei.  f ot.  iS.  /).  ìt  H . 

iy- Hel/aìo/ie  /Mitologun  tra  la  mucosa 
delle  Uitestm/i  e la  pia  meninge.  Annal. 
/i' Omo/lei.  f '/tl.  35,  p.  261. 

3)  Joseph  Frank.  Op.  cii.  Voi.  Vili.  De 
IMiraly.à, 

4)  Brera  Proiegom.  Clia.  Voi,  /.  u.  Il, 
p.  43i. 


periotlica  con  paralisi  delle  estre- 
mità, la  <|uale,  al  dire  del  citato  no- 
sologo,  febres  inlermil tenie»  vel'rc- 
mitlenl/:»  coinil/ihir,  vel  presso  pale 
seiinilnr , sippins  cum  (inriijine  1 ). 
(Jiianto  spesso  poi  si  congitinga  no 
le  pàrèsi  alle  affezioni  llogìsliehe 
della  spina,  il  dimostrarono  con 
proprie  osservazioni  Ilarles,  Pallet- 
ta. Brera,  Bergamaschi,  Bacchetti 
e Tonelli  2). 

Come  del  pari  per  indubitato  te- 
niamo che  la  paralisi  nelle  febbri  in- 
termittenti possa  incontrarsi  anche 
quando  loro  si  unisce  una  omopatiu 
scorbutica.  Imperocché  allo  scorbuto 
è propria  la  paralisi,  per  gli  avver- 
timenti di  Kugaieno,  e d'altri  scrit- 
tori. Fi  il  celebre  Lyster  ne  ha  la- 
sciato di  ciò  due  esempi  nel  suo  trat- 
tutello  dello  scorbuto.  li'uno  è l' in- 
fermo 3,  che  presenta  una  paralisia 
derivata  da  scorbutica  infezione  : 
r altro  è r infermo  5 , che  offre  il 
caso  d'  una  paralisi  scorbutica  feb- 
brile , rinnovantcsi  a periodi.  Imo 
ninlnai  (ilic’ egli)  qtiodammoilo  ter- 
li/itinm  febrim  menliebalnr,  nani  aì- 
teniis  (liebns  prjiis  se  liabnil:  malum 
in  pbemore  et  tibia  cnin  dolore  dit- 
ritie  et  rigUlitale  in  dies  serpebai  3). 


CAPITOLO  X3T. 

Della  perniciosa  convulsiva. 

1.  Questa  febbre,  secondo  noi,  an- 
drebbe considerata  una  varietà  delle 
interinittcnti  paralitiche  . potendosi 
bene  que’  conquassamenti  universali 
che  la  caratterizzano  ridurre  alla 
paraipsis  atjilans  del  dottoi-e  Parkin- 
son , derivante  da  affezione  del  mi- 
dollo spinale  4).  Ma  alcuni  pratici 
la  s'ollero  distinta  , anzi,  come  ve- 
demmo, sotto  questa  generica  deno- 
minazione compresero  anche  le  in- 
termittenti paralitiche.  Altri  poi  so- 
li Sagar.  Op.  cii.  Voi.  I,  p.  -421. 

2)  V.  Brera.  Giorwd.  Tom.  XII,  p.  41 , 
e Tonelli.  Storia  di  alcime  rachiulgìli. 
Giora.  Ar(/iditv.  ottobre  182-j. 

3)  Lyster.  Tractat.  de  //uibu/d.  morti, 
chron.  Exercit.  med.  De  scorbuto.  Genovi» 
1694.  .Egrot.  III.  P. 

4)  Annali  d'Omodei,  Voi.  XXXP.p.  296. 
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.■itrtiriscoiM  a qarrllrt  <ti  conviiIjHva,  « smlofp.  I polsi  emiio  »*;ruali,  pimi 
il  mqhu'.  di  siMsmudicii.  ••  o ondosi,  mn  ad  og'iii  otto  o dicci 

.>c'raiiciiilli  e ne"li  iioiiiiiii  idtv  « buttutc  si  stringevano  e divenivano 
torici,  fiìiiddtfa  Slrak,  mlpiti  dalle j«  convulsi.  Con»parivano  or  là  or 
intcriniltenti,  gli  «>  fai-ilc  incoiilrarsi  [«  qua  per  tutto  il  corpo  nioviinenti 
in  simili  cnnvulsioni.  Egli  ossit-  a convulsivi.  I>a  spuma  in  bocca, 
volle  in  una  vergine  di  18  anni , « ed  espiraiid  ) sbiilFava.  Coll"  arte 
nella  quale  qiiolidianamente  ad  ore  « fu  aiirtato  il  sudore  . clic  essendo 
prelisse  unipersum  rorpiis  miffre  uec  « venuto  copioso  , nel  iiialtiiio  «lei 
miiiii.1  miif.  convellebatur  i).  l\  Mov-*  a quarlo  fo  trovai  iiTediociimieiite 
toii  la  osservò  in  due  fanciulle,  la  ' « alleviato,  e rinveinrto;  e|»pure  in 
prima  nata  da  13  mesi , la  st'voiuki  ' « qin\sto  sfato,  senza  avvedeixme  , 
da  dodici  seUimime  i).  1/ Aliirert  i « ebbe- molti  sem-idii  (li  ventre  In- 
riporla  un  caso  iiitei'essantìssiuio ' « Unsi,  oleosi  ircc. 
appartenente  a M.  Cmilaiieeau , di  « Nel  Yin'iilr/ di  buon  iivatliiio  _eo- 
una  iiitiTmittiiile  perniciosa  cou-'n  minciò  a perder  Tirso  dei  sensi,  f 
viilsivn  con  feironieiii  comatósi  3).  I ■ polsi  Airono  convulsi  e stretti;  e 
Spetta  farsi!  a iptesta  medesima  va-  <•  tutti  i imiscnli  del  cor)H)  disardi- 
rielà  Tanfinierina  spasmodica  di  die  « natamente  si  convellevano  : altre 
parlano  i nosologbi,  fra  i quali  il  « volle  ancora  ebbe  ddle  coiiviiIsi(»ni 
Sagar  4).  Ci  sembin  nord  sopra  lutto  <i  geiuTali.  la»  lingua  coi  lati  ripie- 
inerilcvole  di  pailicolare  rimembrali-  « gala  indentro  come  ni»  cono,  yi- 
za  la  ossei'vazioiie  del  Notariaiiiii , « brandosi  celerissinìamente  :»  gnis;* 
intorno  a una  perniciosa  convulsiva,  « di  lingua  di  S(*f|>e,  si  spingea  fuor 
i di  cui  sintomi  ollerirono  al  certo  « ddin  Irocco  minacciando  di  solfa- 
stranezze  notevolissime , e da  noi  « cado.  1/  iride  alla  presenna  dd 
non  vedute  giammai.  Stimiamo  qiiin-  «lume  restava  iivmrobile.  Il  stidore 
di  iniglioiT  porre  qui  in  Iwo  delia  « cominciò  a comiiarire  verso  sera, 
nostra , la  storia  del  NIotarianni  5).  « i polsi  a s^Kinilersi , t!it  a nojte 
2.  « .A  di  l!f.  liUglio  del  1781,  un  «r  avanzata  fu  tutto  in  caJin;»._  Nd 
« certo  Biagio  Biceianli  di  4i>  anni  « »e*fo  vidi  T itterizia  : la  lingira 
X tornò  dalle  l’aludi  Puntine  con  « umida:  la  voce  tiTmola:  il  ventre 
« febbre  reinitteiite,  che  or  con  fred-  « seguitava  a scadewsi  d»  materie 
« do  or  senza , cotidrnnamenle  toi!-  « biliose,  porracee,  ddla  consistenza 
« nava,  Iti  quale  trattata  co’  rimedi  • dell’olio,  senza  che  egli  se  ne  av- 
« geiierali  nel  settimo  scompare  , « vedesse.  Nel  giorno  cadde  in  le* 
« lasciandogli  gonfi  i piedi.  Dopo  « targo  e tomorono  le  convulsioni 

■ sei  giorni  tornò  la  leWwc  con  « tutte  diverse  da  quelle  del  terio  e 
n freddo , e la  voce  si  fece  roca.  « ilei  quinto.  Inoperoccliè  si  coiivel- 
« Verso  SBM“a  rimise.  Nel  secondo  dì  « leva  cinnicamente  il  solo  sinistro 
« dalla  ricaduta  rivenne  la  febbre  « li»to;  ed  altre  volte  tonicamente 
« con  tremori  di  voce  e di  imunbri,  «-  si  piegavo  in  airo  con  gran  spa- 
« che  mai  cedettero,  pui*e  rimise,  «r  vento  degii  astanti;  Sin^iiozzaya 
M Vomitò  e scaricò  niolle  materie  * ed  aveva  la  s|mma  in  bocca.  Nel 

■ Itiliose  con  lombrichi.  Nel  terzo,  « seffi/uo  passata  la  ini'zranotle  tornò 
« la  febbre  venne  inavvedutamente,  « a quietarsi  col  sudore.  Tutto  il 
« portò  il  singhiozzo,  un  tremito  * giorno  se  la  passò  senza  ivi  sìn- 
« universale,  per  gnidi  la  perdita  « tomi,  dalla  fewlire  in  fuori.  N'd- 
« de’ sensi,  «hI  in  fine  il  letargo.  « l'ottavo,  nono,  decimo,  e unde- 
« Verso  sera  comparve  un  piccol  •cimo  stette  T istesso.  ItiT  estrema 

• debolezza.  I soliti  scarichi  di  veii- 
I)  Ohservat.  ciu  cnp.  Xtìl.  Ejrot.  LI'.  • tre.  Sano  di  mente.  Colla  febbre 
t!)  De  /iroleifonn.  fette,  irilemi.  gen.  • divenuta  quasi  continua  dopo  del 
Jti.<Uir.  tt  e 1.7.  « terzo.  Nel  duodecimo  si  distinse 

.jl  Traitatn  cit.  Fot.  ì.  ariitoln  XIII.  « la  nuova  febbre  con  raffreddamento 

d)  S.igir.  0|i.  cil.  Vul.  II.  p.  Mo.  • delle  estremità  ed  un  interno  o in- 
.'i)  Noi.iri.inni.  O.s.tenazioni  ecc.  hfer-  • soffribil  calore,  ma  non  vi  fu  altro 
mo  2.  p.  15.  S ■ *11  nuovo.  E da  iineslo  giorno  in 
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« poi  non  si  osservò  altro  che  iinu 
« i^raii  (leboleua.  La  febbre  divenne 
« reiniUente,  lenta  e cronica,  e svanì 
« dopo  il  solstizio  d’  inverno.  La 
« voce , dopo  tanti  unni , ancora  è 
« rauca  e tremola  ». 

3.  R c^tii  ancora  si  possono  fare 
le  medesime  considerazioni  intorno 
alle  nmopatìe,  e ulta  sede  del  morbo, 
die  furono  fatte  poc*  anzi  per  la  in- 
termiltuntc  paralitica. 

CAPITOLO  XVII. 

Della  perniciosa  tetanica. 

I.  'V’eniaino  ora  a parlare  d’iina 
malattia,  la  quale  tra  le  intermitten- 
ti con  pernicie , dee  essere  ri;?iuir- 
data,  se  non  preniiiaino  eiTore,  (piasi 
come  il  tronco  di  un  albero  rispetto 
a suoi  rami.  Avvegnaché  conside- 
rando noi  come  propria  di  tutte  le 
perniciose,  (ina  afiuzione  pili  n meno 
grave,  pili  o meno  recondita  del  cer- 
vello e del  midollo  spinale  ; e con- 
siderando insieme  la  malattia  del 
tetano  quasiché  sempre  di  deriva- 
zione encefulorachialgica , possiamo 
con  tutta  l'apparenza  del  vero  ri- 
tenere la  perniciosa  tetanica  per 
quella  perniciosa  di  forme  originali, 
in  che  vunnosi  a risolvere,  o da  che 
promanano,  tutte  le  altre  forine  co- 
stituenti le  varietà  delle  perniciose. 
E gin  si  è veduto  in  addietro , e là 
in  ispecial  modo  dove  sono  state  di- 
pinte le  cataforichc , quanto  spesso 
si  accompagnino  a queste  febbri  al- 
cuni sintomi  del  tetano.  E la  perni- 
ciosa catalepticn  che  noi  poiieniino 
tra  le  più  gravi  delle  cataforichc 
medesime , polca  essere  riguardata 
come  tetanica;  cuiiciossiacnié  la  ca- 
lalepsi,  dicono  pratici  ragguardevoli, 
non  é che  un  tetano  incompleto  i). 
Oneste  nostre  presiiiiposte  avverten- 
ze acquisteranno , lungo  la  nostra 
storia , maggior  fondamento  dagli 
esami  che  saremo  per  institiiire  nel 
libro  secondo,  intorno  la  somiglianza 
tra  alcune  malattie  dei  tropici , ed 
alcune  perniciose  romanesche.  Senza 

I)  Vedi  Lullìer  Win,low.  Ogxerv.  per 
servire  ulta  storia  Jet  tetano.  Journ.  de 
meli,  fiar  }I.  Cnrvisurt  eie.  Tom,  XXIII. 
Ilrora.  Gioriuile.  .Un.  1812.  / . 2. 


che  i trovati  nccrotomici  per  se  me- 
desimi diinostreraiinu,  che  le  stein- 
peraiize  patologiclic  del  midollo  spi- 
nale _e  del  cerabro  . sono  quasi  co- 
muni a tutte  le  febbri  periodiche  di 
molto  e presente  pericolo. 

Chi  si  facesse  a ricercare  nel  trat- 
tato del  sig.  Alibert  la  perniciosa 
tetanica  la  ricercherebbe  invanamen- 
te.  A noi  è convenuto  indagarne  e 
rimembranze  ed  esempi  nei  tempi  a 
lui  anteriori.  Una  terliana  lelanodes 
troviamo  rìcordata  in  Mcdicus  1): 
un  telanus  febricosiu  in  Sauvuges  2), 
e in  Stork  3).  Altro  telaiius  febri- 
cosia  li/piun  qitotidianm  febris  exacle 
seroaiis  é registrato  in  Sugar  4).  E 
deesi  ancora  in  proposito  della  feb- 
bre intermittente  perniciosa  telanira, 
tener  conto  de*  Mani  periodici  in- 
dicati nelle  elfemeridi  dei  curiosi 
didla  natura  5),  non  che  di  quelli 
trattali  colla  corteccia  da  Schoeuk  , 
Fiscer,  Plenk , (liiiseppe  Frank  6), 
ed  altri  non  pochi.  Finalmente  par- 
ticolare ricordo  faremo  della  osser- 
vazione del  dottor  Gcndron,  medico 
dell’  ospedale  civile  e militare  di 
Vendoine,  riportata  negli  annali  cli- 
nici della  società  di  meillciiia  di. Moni- 
pellier  7).  Jia  quale  osservazione  fu 
fatta  sopra  un  agricoltore,  che  dopo 
aver  travagliato  per  lungo  tempo 
sotto  i cocenti  raggi  del  sole,  s'  ad- 
dormentò oppresso  dalla  fatica  e co- 
perto di  sudore,  esposto  ad  una  cor- 
rente d'aria  fresca.  Dopo  di  che  fu 
colto  da  febbre  intermittente  perni- 
ciosa con  sintomi  <1' opistatono  i più 
terribili.  E tra  i presidi!  curativi 
messi  in  opra  onde  saiiurio,  la  scor- 
za peruviana  tenne  il  primo  luogo. 
Voi  vedemmo  la  perniciosa  tetanica 
più  volte , e ci  basterà  il  referire 
qui  due  soli  casi,  nell’  uno  de’  quali 

1)  UeoÌHict.  I,  Ànalecl.  p.  21. 

2)  Sos.  methol.  S.  IJ2,;).  10. 

3)  Ann.  med.  II.  p.  103. 

4)  Op.  cil.  V.  II , p.  40. 

5)  FpA,  nal.  curios.  Cenlar.'  Se  i, 
o/w.  72. 

6)  Vcd.  Jos.  Frank.  Op.  cil.  Voi.  Vili. 
De  tela  io  cwn  diuthesi  fteriodicn. 

7)  Vedi  Alami,  cliniq,  de  la  Sor.  de  Med. 
de  .Moiit/ieUier,  1811.  Cahier  d'Aont;  c 
vedi  ancora  il  Giornate  di  Brera  1812. 
l'ol.  II. 
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iicroinpagnossi  nll'  accesso  febbrile 
ì‘ opisloloiio , n ncir  nitro  1’ empro- 
Btoloìw;  in  quest'  ultiinn  però  tan- 
t’ oltre  pervenuto,  die  non  potemmo 
prestnrgli  nìiito  nessuno,  e dovem- 
mo vederlo  terminare  colla  morte. 
K se  l'infelicità  delle  nostre  cure  in- 
torno questa  febbre,  paragonata  co’ 
felici  esiti  che  ne  ottenemmo  sulle 
altre,  può  essere  argomento  onde 
dedurre  il  maggior  pericolo  di  essa, 
dobbiamo  dire  che  In  perniciosa  te- 
tanica avanza  tutte  le  altre  in  per- 
nicic,  c nella  rapidità  de’  suoi  pro- 
cessi mortiferi.  Fatto  è che  di  quat- 
tro a noi  capitate,  una  sola  ne  tor- 
nammo in  salute,  (in  bello  e robusto 
giovinotto  militare  nella  Gendarme- 
ria papale,  trovato  boccheggiante, 
e assiderato  c contorto  all'  indietro 
fuori  di  porta  Celimontana,  fu  tratto 
da’  suoi  compagni  al  nostro  ospeda- 
le. (Juesti  ci  dissero , che  il  detto 
giovine  era  già  affetto  da  vari  giorni 
dalla  febbre  terzana.  Kiconnsciiito  il 
parossismo  d' una  perniciosa  teta- 
nica, si  praticò  tosto  il  salasso  lo- 
cale lungo  la'^spina,  s’iniettò  mi 
clistere  di  china  con  assafetida  , es- 
sendo affatto  impedita  l'apertura  del- 
la bocca  e la  deglutizione.  .Ma  tutto 
invano,  che  sul  eninre  del  sole,  nel 
primo  accesso,  spii'ò.  Dovette  subire 
li  medesimo  fato  Rosa  Vatentini,  ro- 
mana, "ioviiie  di  22  anni,  la  uguale 
mori  alia  seconda  invasione  febbrile 
con  forme  di  tetano  diritto;  e ne  re- 
stò il  cadavere  cosi  teso  e irrigidito, 
che  facendogli  leva  sotto  alle  spalle 
ri  alzava  di  peso  sulle  calcagna,  co- 
me fosse  stato  di  pietra  : e tenen- 
dolo cosi  eretto , perchè  aveva  le 
mani  strette  in  piirào,  e le  braccia 
tese  e aderenti  al  busto  , ed  era  del 
resto  bellissimo  di  forme,  potea  be- 
ne paragonarsi  a quelle  osiridi  egi- 
zie, che  si  mostrano  a Roma  nel 
niiiseo  del  Campidoglio.  .Ma  passia- 
mo a narrare  con  quali  sintomi  si 
presentò  la  perniciosa  tetanica  in 
Pasqua  Rinaldi  e Margherita  IScar- 
pom. 

2.  Pasqua  Rinaldi , della  valle  di 
Rieti,  campagnola, d'anni  25,  di  san- 
guigno temperamento,  fa  portata  al 
nostro  osp<.‘dHle  nell’accessione  d’iina 
febbre  comatosa.  Alla  visita  pome- 
ridiana il  coma  e la  febbre  erano  nl- 


quanln  disciolti,  ma  l’inferma  re- 
slava attonita,  sospirosa,  e talora  sin- 
ghiozzava. Tutta  coperta  d’  un  vi- 
sciiioso  e fetido  madore:  lingua  spor- 
ca, meteorismo  , assai  doglio.sa  al- 
l’occipite e ai  lombi  Le  si  ordinò 
una  ilecozione  di  gramigna  uer  be- 
vanda, e un  purgante  di  solfato  di 
magnesia , da  prendersi  In  mattina 
dopo.  (Questo  sale  fu  vomitato,  c die- 
tro In  voinizione  insorse  nuovo  pa- 
rossismo di  febbre  con  fortissimo 
freddo  , seguilo  poscia  da  Ircmor 
convulsivo , durante  il  quale  la  ma- 
lata inarcava  indietro  il  tronco  e poi 
si  rimetteva  ; ma  finalmente  non  ]M»tè 
più  tornare  nella  sua  naturai  posi- 
zione, e restò  per  molli  mimiti  nella 
iKisitiira  deU’opisfoloMo.  Durò  per 
lo  .spazio  di  due  ore  buone  in  que- 
sto martirio,  linrhb  calmatasi  la  feb- 
bre, cessò  in  parte  ancora  lo  spa- 
ventoso sintomo  che  raccomiingiia- 
va.  Dicemmo  in  parte,  pcrcnè  an- 
che nella  remissione  restnroiio_  le 
membra  in  un  tremore  convulsivo. 
Si  delle  in  questo  breve  intervallo 
In  china,  e sino  al  parossismo  del 
giorno  seguente  più  (li  un’ oncia,  con 
estrema  diflìcolta,  ne  aveva  _ potut<; 
inghiottire  I*  inferma.  Poco  innanzi 
delle  ore  nove  venne  assalita  da  nU(>- 
vi  brividi  conquassanti,  e quindi  inar- 
cò indietro  il  collo  ed  il  capo:  oc- 
chi spalancati  e la  pupilla  rivolta  in 
su:  gote  rosse:  narici  aride:  bocca 
aperta  ed  arsiccia:  la  lingua  gonfi", 
secca  e rattratta  : le  carotidi  jiiilsa^ 
no  forte  : le  braccia  rigide  : le  mani 
colla  nbduzioiie  del  pollice  strette  in 
pugno:  il  tronco  parimente  inarca- 
to; l'abdoine  in  meteorismo.  I,n  fronte 
gronda  di  un  surtor  caldo,  il  quale 
sì  dimana  fin  sotto  il  petto  e per  le 
braccia.  Il  calore  della  pelle  è feb- 
brile. Polsi  cupissimi  e appena  per- 
cettibili. S’ode  qualche  lamento;  la 
respirnwone  è pi'ohmda  e stertorosii; 
Fu  iniettato  un  clistere  di  china.  Si 
posero  quattro  vescicanti  alle  estre- 
mità inmriori , e due  senapismi:  e 
ne  riuscì  di  applicare  nella  parte  su- 
periore del  dorso  dodici  coppe  da 
taglio.  Verso  l’ora  meridiana  si  scinl- 
se  l’opistotono.  1/  inferma  restò  ad- 
dormentaticela, e in  questo  più  co- 
pioso sudore  emanò  da  tutto  il  cor- 
po. Alla  visita  del  giorno  era  risve- 


Digitized  ! y CÌOOgli’ 


107 


gliuta:  i pnl^ji  alquanto  rialzali,  e 
nel  resto  una  certa  calmo  clie  pro- 
metteva bene.  Fu  jirescritta  altra 
china.  Ma  si  volle  insieme  praticare 
un  picco!  salasso  esplorativo  di  quat- 
tro once  oli’  incirca,  il  quale  trova- 
tolo cotennoso,  alla  sera  ne  fu  pra- 
ticolo un  altro  di  dieci  once.  Il  su- 
dore continuò  eguale,  caldo,  e risto- 
ratore per  tutta  notte;  Mriinente  Tin- 
femìo  prese  la  chino.  Ne  riuscì  som- 
inamenle  meraviglioso  e consolante, 
che  nel  giorno  dopo  non  riapparis- 
se lo  febbre  con  sintomi  tetanici.  In 
coiicliisioiietdopo  altri  otto  giorni  di 
cura,  la  Rinaldi  paiti  sana  c salva. 

3.  illargherita  Scarponi,  vedova,  di 
anni  55,  aquilano,  lavoranle  nelle 
campagne  romane,  d’abito  di  corpo 
adusto,  di  temperamento  bilioso, già 
do  un  mese  aflelta  da  febbri  terzane, 
ridotta  al  fine  sommamente  spossata, 
cadde  in  una  specie  di  letargo , che 
U tolse  i sensi  e lo  parola.  Volle, 
siccome  è costume  de*  villani,  osti- 
narsi nelle  fatiche  sinché  si  potè 
reggere  sulle  gambe,  e fu  pertanto 
condotto  al  nostro  ospizio , di  sera, 
cosi  come  trovavasi  semiviva.  Le  fu 
subito  prescrìtto  un  cordiale , che 
non  potè  inghiottire,  e lo  notte  fu 
assistila  dal  cappellano  di  giianlia. 
Alla  visita  del  mattino  era  risveglia- 
ta, ma  tuttavia  senza  parola;  polsi 
esilissimi , tinta  in  giallo  e qua.si 
h'edda  la  cute,  aveva  avuto  nella 
notte  delle  evacuazioni  per  secesso 
di  materie  nerastre.  Fu  ritentato  in- 
vnnainente  il  cordiale;  chè  seguitava 
la  disfagia.  Di  li  non  molto  cominciò 
a mettere  forti  strida,  tremar  tutta, 
c agitare  su  e giù  hi  testa , linché 
alteratosi  la  fisonomia  da  stiramenti 
muscolari  i più  spaventevoli,  le  si 
serni  col  trismo  tonico  la  mascella, 
In  testa  le  si  avvallò  sul  petto,  ri- 
piegossi  violentemente  il  tronco  in 
avanti,  e cosi  prese  tutto  l’abito  del- 
]'  emprostolOHO,  nel  quale  stette  da 
30  minuti  primi , e benissimo  rap- 
presentava (|uelle  figure  descritte  da 
■tante . che  per  sostenere  solaio  o 
mensola,  veggonsi  giugnere  al  petto 
le  ginocchia,  e si  faticosamente  in- 
curvare le  spalle,  che  è una  rancura 
n mirarle,  sciolto  I’  emprostotono , 
rigiacque  supina,  si  cuopri  di  un 
freddo  sudore,  i polsi  più  non  era- 


no, i pomelli  delle  ^ancic  e le  lab- 
bra davano  in  venliccio , scntivasi 
oli’ appressarsi  a quel  letto  una  ema- 
nazione cadaverica.  Verso  sera  morì. 

4.  (.'hi  si  richiami  a memoria,  che 
i nervi,  che  ai  muscoli  del  collo,  «lei 
dorso,  de' lombi,  dell’abdome.e  del- 
ie estremità  danno  rami,  e che  mo- 
strano il  massimo  turbamento  nella 
passione  tetanica,  qua.si  esclusiva- 
mente partono  dal  midollo  spinale, 
dovrà  insieme  persuadersi , che  la 
comunissima  origine  delle  forine^  te- 
taniche nelle  febbri  intermittenti  sia 
per  essere  il  midollo  spinale  mede- 
simo. Ma  facendoci  ad  un  tempo  a 
riflettere , che  il  terzo  ramo  <lej 
quinto  paio  de’  nervi  del  cerebro  si 
stende  sui  muscoli  della  mascella  in- 
feriore, e che  le  lesioni  del  capo 
spesso  portano  il  tetano  e il  trismo, 
non  si  potrà  dubitare  che  queste  ma- 
lattie non  riconoscano  ancora  soven- 
te una  origine  encefalica  E ciò  vie- 
ne oggi  confermato  dalle  studiatissi- 
me avvertenze  dei  sagace  fisiologo 
C.  Francesco  Bcllingeri,  il  quale  ana- 
lizzando le  forme  dèli’ opistotono  e 
dell’  emprostotono , ha  derivato  lo 
prime  ((alle  radici  posteriori  de’  ner- 
vi spinali,  e le  seconde  dalle iradici 
anteriori:  f'erunlaineii  radice»  po- 
steriore» iieraontm  tpimlium  oriun- 
lur  a producliombu»  cerebelli , an- 
teriore» vero  radice»  a prodncìioni- 
biis  cerebri;  ùjilitr  fieri  deltet,  ut  fre- 
quentin»  causa  opisthotoni  haereal 
III  cerebello,  causa  vero  emprostotoni 
in  cerebro  I).  Vedesi  pertanto  come 
formatasi  una  grave  congestione  o 
flogosi  negl’involucri  del  cervello  o 
del  cervelletto , donde  ne  scendano 
processi  micidiali  alle  radici  dei  ner- 
vi della  spina,  siccome  forse  avven- 
ne nel  caso  di  Pasqua  Rinaldi , ne 
possa  venir  fuori  la  intermittente 
col  tetano  negli  accessi,  causato  in 
parte  da  omopotìa  flogistica.  K quel- 
la congestione  medesima,  potendo 
dar  luogo  od  un’  emorragia  dello 
speco  vertebrale,  venirne  la  apo- 
plessìa spinale  medesima , siccome 
torse  accadde  nel  giovino  militare, 

I)  De  medulla  xpinalì  eie.  Anmt.  min- 
lomiro-physiot.  C.  Frnnci.wi  Bellingeri. 
Auguatee  Taurimrum  1823.  C.  S.  art.  3. 
he  nenorum  a/itagoiiìsmo,  ;i.  107. 
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fi  ili  Rosa  Valenlini.  che  si  rcpcnli- 
iiaincntc  iiiurirono.  Senza  chè  rimos- 
so anche  il  sospetto  di  una  conire- 
stione  o di  una  flo^osi,  itellii  febbre 
intermittente  perniciosa  le  forme  te- 
taniche possono  dipendere  ancora 
da  prave  atonia  del  sistema  encefalo 
spinale.  Alla  quale  atonia  rapidissi- 
inamente  succeda  l’ estinzione  del 
principio  vitale  del  midollo  medesi- 
mo, siccome  forse  avvenne  nel  caso 
di  Margherita  Scarponi.  Ammesse 
cosi  nelle  perniciose  tetaniche  l‘  o- 
mopf/lia  floginlica  ed  atonica,  reste- 
rebbe a vedere  se  le  forme  di  telano 
potessero  ancora  essere  suscitate  per 
un  consenso  irritativo,  il  di  cui  fo- 
mite partiase  dal  canale  cibario.  \e 
invitano  a cosi  pensare,  non  le  ra- 
pioni  anutoinicbe  soltanto,  come  an- 
cora rispettabili  autorità.  Kd  epii  è 
cliiaro  che  le  irritazioni  dei  plessi 
nervosi  abdqininuli  per  efletto  di  im- 
purità paslricbe  possano  suscitare  le 
forme  morbose  di  die  parliamo  1). 
Iniperoceliè  tanta  à la  relazione  che 
ha  il  midollo  spinale  coi  detti  plessi, 
clic  il  Racchclti,  scrittore  di  questi 
arpomcnli  celebratissimo,  e a noi 
carissimo,  congetturò  che  dal  mede- 
simo .midollo,  per  mezzo  dell' inter- 
costale , partisse  il  governo  dello 
stesso  movimento  peristaltico  delle 
intestina.  Tra  le  autorità  poi  va  in- 
nanzi alle  molte  quella  del  dottor 
(,'ross , che  derivò  generalmente  i 
tetani  da  vizi  del  ventricolo  c de' 
suoi  nervi.  E dopo  lui  sesue  la  lun- 
ga litania  dei  Bartolini,  nei  Michae- 
lis,  Corvisart,  Schenk,  Eistero , 
Laurent , Gay  , i quali  tutti  delle 
forme  tetaniche  incolparono  spesse 
volte  gl’  imbratti , o gli  irritamenti 
biliosi  degli  organi  digestori  2).  Pel- 
le quali  avvertenze,  siccome  Pi- 
stesso  tetano  varia  spesso  di  deri- 
vazione e di  natura,  ed  ora  è ence- 
falico, ora  spinale,  ora  abdominalc, 
ed  ora  è infìaminatnrio,  ora  atonico, 
ed  ora  ò gastrico;  cosi  pure  la  in- 
tcrmitteiité  perniciosa  lelanica  am- 

1)  In  fehribiL/  iiilermil lentibai  imiirimìs 
nervi,  et  prxsertim  intestinorwn  in  rnuxsa 
.flint.  Truka.  Hiftor.  fehr.  intenn.  Vimioh. 
177a. 

2)  Vedi  Joj.  Frank.  Op.  ti(.  voi.  Vili. 
De  tetano. 


mette,  quando  l’oinopatia  Li'iosa  , 
quando  la  atonica,  e quando  la  flo- 
gistica. >'el  die  non  ha  saputo  deci* 
nersi  per  avventura  Giuseppe  Frank, 
il  quale  notando  la  vorielà  de’  mezzi 
ausiliari  di  cura  praticati  nel  tetano 
periodico,  cioè  ora  il  salasso,  ora  i 
vacuativi , ora  fatto  più  olluoso  coi 
più  forti  stimoli  il  farmaco  antipe- 
riodico, dovette  moslrui-si  dubbioso 
sull'  indole  sua.  L'/rnm  tetaniu  pe- 
riodiriis  fhbris  tcilirel  intermiltria 
pcrniciom  tetanica,  eiicephaUlUlit , 
r^hiaUfitidix,  ani  nciiritiais  effècium 
fUtat,  an  poiiiu  iiutoli»  *it  gastrica 
aut  iierrea  necdiini  determinare  au‘ 
demns  I ).  Resta  però  sempre  vero  , 
che  Poinopatia  flogistica  è quella 
che  il  più  spesso  si  trova  conso- 
ciata alle  intermittenti  telaniclie  , c 
che  il  processo  morboso , donde  il 
tetano  trae  le  sue  forme  in  cosi  fatte 
febbri,  è "il  più  comunemente  un 
processo  di  flogosi  encefalica,  o spi- 
nale 2). 

CAPITOLO  xvin. 

.iiinolaiioni  d'  anatomìa  patologica 
appartenenti  atle  perniciose 
encel'nlo-neruose. 

I.  Il  cadavere  della  Giuditta  To- 
schi morta  di  perniciosa  freniiica 
con  omoiialia  flogistica  3),  fulla  ec- 
cezione aa  un  inTillrumento  sangui- 
gno nel  polmone  destro  e la  sua 
aderenza  alla  pleura  corrispondente, 
e da  un  grumo  di  sangue  che  si  tro- 
vò nelCiiiterno  dell’  utero,  niiin’al- 
tra  forte  e considerevole  alleraziqiie 
jiresenlò  nelle  due  cavità , toracica 
e abdomiiiale.  Sollevalo  il  cranio , 
un  condensomento  poliposo  osser- 
vammo nel  seno  della  falce , e del 
sangue  raccolto  in  grumi  nel  seno 
del  destro  lato.  I piccioli  vasi  saii- 

1)  Loc.  cil. 

2)  Anche  il  Frank  nel  gii  ciulo  luogo 
ha  seguilo  la  medesima  seolcnza.  Penikio- 
■fx  tetanii'm  et  epileptiix  nffectionif  in- 
flanwMtorix  metìuUx  spinalis  .fufpkionen 
mnvent.  Ed  .altrove  nello  stesso  volume. 
Àlpei  ttr»iem  inedaltx  spiiiali.f  in  parosy- 
eino  fehrif  inl;rmillenli.f,  tetanirx  et  e/À- 
Uplìix  o prore.ffii  inflwiimalorio  reiKlimas. 

5^  Parte  li.  Cap.  IV. 


Digiiizsd  ' ■ - ’OOsk 


^ui{;ni  che  scorrono  sulla  pia  madre 
e sulla  parte  inferiore  del  cervello 
erano  iii'^orgali.  Sotto  la  pia  madre 
erovi  pure  del  siero  rossigno  nelle 
diverse  sinuosità  cerebrali , e il  si- 
mile fu  trovato  ne'  ventricoli  late- 
rali. I ple.s-si  coroidei  erano  varicosi 

0 vescicolari , si  che  li  uvre.sli  detti 
un  gruppetto  di  idatidi.  La  sostanza 
del  cervello  c del  cervelletto  in  ge- 
nere più  compatta  del  naturale,  il 
processo  di  flo^'osi  si  estendeva  iin- 
che  sugli  emisleri  del  cervelletto,  il 
tiihercoìo  unniure  verso  l'origine 
del  quinto  paio,  il  corpo  olivario, 
e il  principio  dello  spinai  midollo 
erano  decisainente  iniiammati.  L 
perchè  dall’orilizio  della  doccia  ver- 
tebrale colava  in  non  poca  quantità 
del  siero  sanguinoso,  fu  gioco  forza 
congetturare,  che  il  detto  processo 
infiammevolc  si  estendesse  ben  in 
giù  per  la  midolla  spinale  medesima. 

2.  Il  cadavere  di  Orsola  Gonnelli, 
morta  di  perniciosa  letargica  con 
omopatia  biliosa,  mostrava  in  tutta 
la  superficie  esterna  una  tinta  su- 
bilterica.  La  bocca  era  imbratUita 
di  un  umore  imrimente  giallastro 
spumoso  , che  le  colava  giu  per  le 
gote.  I tegumenti,  i muscoli  esterni, 
e in  particolare  tinelli  del  basso  ven- 
tre, erano  sottiliati  d’assai,  e nel 
tessuto  cellulosa  invece  di  adipe  era 
una  linfa  che  gallc'rgiava  come  l’ u- 
more  sopraddetto.  Per  entro  al  cra- 
nio , coiniinqtie  diligentemente  esa- 
minale le  meningi  e il  cervello  ed 
altro,  poco  si  trovò  di  morboso,  se 
togli  (lualche  poca  linfa  gialliccia 
neirinmndibolo  e lur  veniricoli  la- 
terali. ^el  petto  il  sacco  pneuino- 
cnstale  della  |deura  destra  pieno  di 
siero  giallognolo,  del  quale  pienis- 
simo era  pai  il  pericardio.  .Vperto 
il  hassoventre  i vasi  minimi  di  ambi 

1 mesa-colon  li  troviimino  iniettai, 
e presentavano  una  inaravigliosa  re- 
te, più  eoMspicua  però  nel  destro 
ehc  nel  sinistro.  Il  fegato  era  vo- 
luminoso funi-misura.  Leggermente 
aderente  colla  sua  snperiicii  con- 
vessa al  diaframma  ; di  pretei'iiatii- 
rnle  coinp.ille/.zn:  il  colore  di  un  gri- 
gio cupo,  e coi>erlo  a liiog  ) a luogo 
di  inarr'iiie  nericce  e profonde.  La 
cislifellèa  era  ailiuigatii  e ristretta , 
le  sue  pareti  ingrossate,  ed  era  piena 
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d’  una  bile  intensamente  gialla  e 
moi'chiosa , il  canale  cistico  oblite- 
rato. La  superficie  delle  tenui  inte- 
stina tutta  sporca  di  bile  trasudata. 
Il  pancreas  più  duro  del  naturale. 
.Nè  il  ventricolo,  nè  la  milza,  nè  le 
reni  oll'erirono  altre  particolarità. 

3.  Il  cadavere  di  Margherita  Scar- 
poni , morta  di  perniciosa  con  em- 
proslolono  1),  e con  nervosa  oiiio- 
patia,  mostrò  nella  cavità  del  cranio 
il  cervello  lievemente  iniettato , la 
sua  sostanza  assai  floscia  e colla- 
hente:  i ventricoli  laterali  inondali 
di  siero,  i plessi  coroidei  pallidi  este- 
nuati: il  tessuto  cellulare  sottoarne- 
iioideo  infiltrato  di  siero  ed  aria  m.-is- 
simainentc  presso  al  tentorio,  il  lo- 
rame  occipitale  e il  principio  della 
vertebrale  colonna.  Il  tessuto  del 
cervelletto  smagliato  e cascante  , e 
tuie  quello  della  midolla  oblongata 
e .spinale.  ìSel  torace  il  cuore  quasi 
vacua  di  sangue  e pieno  di  gas  fe- 
tido: sotto  al  tutto  quasi  crepitava: 
il  suo  tessuto  era  pallido  e scolora- 
lo. Nel  bus.s'ovcntre  il  fegato  eiifise- 
inatico:  il  tessuto  cellulare  dell’ab- 
dome  infiltrato  di  gas. 

4.  Il  cadavere  di  Rosa  Vaicntini  2), 
morta  di  perniciosa  lelanira  con 
omopatia  (logistica,  presentò,  solle- 
vato il  cranio,  delle  aderenze  fra  le 
meningi , delle  raccolte  di  sangue 
Ile’  seni  della  dura  madre  , c la  so- 
stanza del  cervello  e del  cervelletto 
di  preteriiiitiirule  compattezza.  Ma 
le  alterazioni  patologiclie  maggiori 
le  ascondeva  la  midolla  spintile,  l'na 
copiosa  sierosità  sanguigna  stagnava 
fra  le  membrane  ed  il  corpo  della 
midolla  stessa  nel  suo  tratto  rin- 
eliiiiso  fra  le  vertebre  cervieali.  Ve- 
densi  maiiifestamente  la  spinai  mi- 
dolla ricoperta  dalla  pia  madre  fatta 
tutta  rosseggiante  per  la  distensiom' 
de*  suoi  piccioli  vasi , e mediante 
(iiiestn  membrana,  il  corno  della  mi- 
ilolla  era  teiiaceineiitc  aderente,  e il 
dello  corpo  trasversalmente  tagliato 
mostrò  una  solidit.à  fuor  di  natura, 
tanto  nella  sostanza  bianca  esterna 
in  cui  vedevansi  de’  minimi  punti 
sanguigni , quanto  nell’  intcnia  ci- 
nerea. 

1)  P.arte  li.  C.ip.  XVII. 

2)  Lue.  ùi. 


HO 

5.  i\el  cadavere  di  Cletnentiiu  Ci-  RÌanti  quasi  fossero  stati  iniettati. 
|iriani  morta  di  perniciosa  lelartjica  Nelle  altre  cavità  nulla  di  ricorde- 
voli omupatia  apertogli  il  vole. 

cranio,  si  videro  in  esso  de’  ristagni  6.  Esaminate  complessivamente 
di  siero  sangiiinolenlo , e in  niag-  queste  annotazioni  necroscopiche , 
gioì'  copia  verso  il  cervelletto , la  si  ovvertirn  come  quasi  sempre  nel- 
iiiidolla  oblongata,  e l'adito  del  con-  le  perniciose,  del  genere  sin  qui  de- 
dotto vertebrale.  1 vasi  sanguigni  scritto,  trovisi  alTetto  il  sistema  eii- 
delle  ineningi  come  iniettati  appari-  cefalo-rachialgico.  .^(a  se  si  esami- 
vano  pregni  di  sangue;  così  del  pari  neranno  poi  comparativamente,  ver- 
ì s >ni  cavernosi.  I^a  sostanza  iiiidol-  bigruzia  la  2 colla  5,  e la  3 colla  4, 
lare  del  cervello  era  nell’  interno  si  scorgerà  con  quanto  vero  possi- 
screziatu  d'innumerevoli  niacchioli-  bile  noi  abbiamo  stabilito  I):  clic  le 
ne  sanguigne;  e per  quanto  si  potè  alterazioni  che  si  trovano  ne’cada- 
scorgere  al  disopra  del  canal  (Iella  veri  non  corrispondono  sempre  alle 
spina,  quel  siero  sanguinoso  circon-  fonile  delle  perniciose;  ma  bensì 
dava  tutto  all' intorno  la  spinai  mi-  quasi  sempre  alle  loro  omopntie. 
dalla  medesima  , gl’  involucri  della 
qn.ile  si  riniamiviino  più  rosseg-  I)  Parte  I,  C.ip.  XIV. 
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PARTE  -TERZA. 

DELLE  PERNICIOSE  EMATOPNOICHE 


CAPITOLO  I. 

Della  pcniiciosa  afoiiica. 

1.  La  merci*  delle  ramificazioni 
del  par  vago , in  nualnnquc  delle 
maggiori  cavitò  si  alteri  In  vita  or- 
ganica, sotto  l'accesso  febbrile  per- 
nicioso, la  voce  ne  può  essere  più 
0 meno  alterata.  Aelle  cnrdialgicne, 
e nelle  coleriche  la  abbiamo  per  lo 
più  udita  gracidante.  In  altre,  stuo- 
nata, strangolata,  fioca.  Nelle  catar- 
rali ^ osmotiche , pleuritiche  si  fa 
sentire  reca,  sibilante,  nasale,  tre- 
mola. Nelle  coliche  abbiamo  notato 
alcuna  volta  perfetta  afonia.  Ma  non 
è mancato  tampoco  il  caso,  che  que- 
sta medesima  afonia  costituiva  il  sin- 
tonia più  notabile  della  perniciosa. 

Un  esempio  di  febbre  grave  ter- 
zana coir  afonia  trovasi  nelle  co- 
stituzioni epidemiche  del  Wanswie- 
ten  I).  Altro  del  Uoiiblc  ne  riporta 
il  signor  Alibert  nel  suo  trattato 
delle  perniciose  2).  Trovasi  infine 
numerata  tra  le  perniciose  medesi- 
me da  Giuseppe  Frank,  e da  altri 
scrittori  nostri  contemporanei  3). 

2.  Felicita  .Micchetti  di  coirpo  adu- 
sto, d'  anni  28 , trasse  all’^ospedale 
con  febbre , la  quale  le  aveva  co-  ' 
minciato  da  intensissimo  freddo.  Ni 
lamentava  d'  uno  stringimentu  do- 
loroso ai  muscoli  del  petto  e alla 
base  della  gola.  Era  mesta,  piangen- 
te, sospettosa,  inquietissima.  L'ofo- 
lùa  r aveva  gin  colta  in  questo  pri- 
mo parossismo.  Colestu  lebbre  con 
leggere  remissioni  al  dopo  pranzo , 
e qualche  po’  di  sudore,  si  mantenne 

I ) Tom.  1.  Cotul.  anni  1787  mens.  au- 
lyuvt.  die  18.  pag.  27.  Termina  cam  apho- 
ai.i. 

2)  Aliberl.  ArU  XVU.  Voi.  I. 

3)  Prax.  meJ.  ài.  fol.  l. 


per  lo  spazio  di  quattro  giorni.  In 
che  si  notarono  eziandio  vomiti  di 
materie  biliose  nel  cominciare  degli 
accessi , e un  po’  di  tosse  aspra  , 
secca  e molesta.  Nei  soprammemo- 
rati  giorni  fu  trattata  con  un  sa- 
lasso, dodici  sanguisughe  agl’  inter- 
stizi delle  coste,  emulsioni  semplici, 
e un  decotto  pettorale.  Veduta  osti- 
nata la  febbre  e l’afonia , conside- 
rali quei  periodici  sudori,  quei  vo- 
miti biliosi , e un  certo  aspetto  ab- 
battuto, una  fastidiosaggine  inquie- 
ta, e spossamento  estremo  delle  virtù 
I vitali , rado  accompagnarsi  colle  af- 
I fezioni  reumatiche  semplici  del  pet- 
to ; e considerato  ancora , quanto 
all’  afonia,  che  al  dopo  pranzo,  cioè 
quando  l’ inferma  si  faceva  sudatic- 
cia, la  voce  ripigliava  un  po’  di  suo- 
no benché  ruco  , si  mutò  idea  del 
mole,  e si  stabili  essere  una  perni- 
ciosa afonica  con  omoputia  biliosa. 
Si  ordinò  pertanto  nel  giorno  sesto 
della  malattia  un’  oncia  di  china  col 
rabarb.sro  da  prendersi  a riprese 
dopo  l’accesso,  nello  spazio  di  tre 
ore  ai  più.  Fu  veramente  sorpren- 
dente alla  visita  del  seguente  matti- 
no trovar  l’ inferma  in  assai  miglior 
stato , e colla  voce  tuttavia  un  po’ 
chioccia , e come  per  salti , ma  ^*n 
sonora.  Esaminata  la  pìsside  della 
china , si  vide  , che  ne  poteva  aver 
tolti  i tre  quarti  dell’oncia  prescrit- 
ta. Si  replicò  l’ordinazione  mede- 
sima per  il  giorno.  Nella  stes.sa  mat- 
tina , verso  il  mezzodi , la  febbre  si 
esacerbò,  e tornò  l’afonìa.  Frequenti 
mosse  di  corpo,  fortemente  addolo- 
rata agl’  ipocondri,  ventre  rattratto , 
polsi  vani  e volanti.  Verso  sera  sudò 
abbondevolmente.  Calò  I’  apparato 
pernicioso.  Tolse  altra  china.  Il  di 
seguente  alla  prima  visita  febbre  in- 
termessa, voce  naturale,  polsi  ondu- 
lanti c regolari.  La  cute  ^rò  è aspra 
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c secca,  in  onta  all'  abboiulaule  su-  t 
•loro  avuto  In  sera  innanzi.  Sepie- 
i\  liinpiore  c lo  sfiossmiiento.  Altra  1 
dose  (li  china  come  soi)ra.  Ad  {rior- 
no non  esacerba  la  febbre , segue  il 
medesimo  stato.  La  voce  sola  si  fa 
un  po'  bassa  e rimessa  verso  sera. 
.Aella  notte  diarrea  biliosa.  La  mat- 
tina dopo  seguitò  a prendere  la  chi- 
na, e in  (|uesla  giornata  le  cose  erano 
migliorate  di  tanto  , die  oltre  alla 
voce  inrnatn  naturale  , parca  tutta  I 
un’  altra  <{iianto  alle  virili  della  vita. 
Per  altri  tre  giorni  si  prosegui  col 
febrifugo.  .Aon  ebbe  ricadute:  partì 
in  perlella  sanità. 

3.  Gli  antichi  riconoscevano  una 
specie  d’  (ijonùf  di  si  mortale  natura 
clic  lu  giudicavano  partecipasse  della 
natura  della  apoplessia  e della  epi- 
lessia I).  Ani  incliniamo  a credere 
che  talli  debba  riguardarsi  quella , 
che  si  associa  qual  sintonia  palogno- 
nionico  talvolta  alle  intermittenti,  e 
costituisce  la  perniciosa  afonìca.  Im- 
perocché ci  piace  anche  qui  di  rico- 
no.scere  come  di  derivazione  spinale 
il  fenomeno  della  afonia  : cioè  a di- 
re, die  dalle  anastomòsi  del  par  va- 
go. che  nasce  dalle  parti  laterali  del 
midollo  spinale,  co'  nervi  cervicali , 
spiegliiaiiio  r alterazione  della  voce 
in  conseguenza  di  quelle  particolari 
afTezìoni  de!  midollo  rncHlesimn,  che 
si  ili  frequente  trae  sero  hi  febbre 
periiicio.sa.  Che  se  le  dette  affezioni 
saranno  mai  di  (logistica  indole , ci 
avverte  il  dottissimo  Brera , 4|uunlo 
spesso  si  occompitgna  loro  la  per- 
fetta afonìa.  « 1 sistemi  e gli  organi 
n (die'  egli  parlando  delle  uireztoni 
« rachialgicne)  i quali  sono  collo- 
« enti  sotto  r influenzu  delle  dira- 
« inazioni  nervose,  connesse  col  Irnt- , 
« to  iniiainmnto  della  midolla  .spi- 
« naie,  si  annunziano  essi  pure  in 
« uno  stato  morboso  analogo  alla  de- 
■ viazione  dalla  condizione  nnnnale, 

« .subita  doì  nervi,  che  pre.siedono 
> alla  loro  vita  parziale.  Nella  serie 
« di  questi , comuni  o costanti  so- 
« no  i sintomi  che  derivano  da 
« una  innorinale  azione  del  sistema 
a muscolare.  La  voce  per  lo  più  di- 
a venta  fioca  e ianguiila  : noi,  e .>iu- 

t)  Vedi  Oeconam.  inn.  c Spigelio. 

I):  sfmilrrtiil:in,  lil>.  Il',  c.  IO. 


cari  lu  osservammo  fin  anco  estin- 
a to , di  modo  che  alcuni  nostri  ra- 
a chialgitici,  erano  rimasi  perfetta- 
a mente  «foni  I).  » Nel  nostro  caso 
però,  ricordato  di  sopra,  converrebbe 
mi‘glio  derivare  il  fenomeno  della 
afonia  dall' omopntia  biliosa:  impe- 
rocché dalle  unioni  del  par  vago  col 
nervo  gran  simpatico,  si  spiega  egual- 
mente , come  le  impurità  del  tuba 
alimentare  oireiidanu  lu  voce. 

C.VPITOLO  IL 
Della  perniciosa  pleuritica. 

1.  Osservarono  o dcscrisserii  la 
perniciosa  pleuritica  Vnlesio  ^),  Fer- 
nelio  3).  .^lorton  4|,  Torli  Bec- 
carì  6),  Sauvages  7),  SlrnL  S),  Bor- 
sieri  !l),  Ndlariaitni  IO),  Sarcone  11). 
.Ambrogi  i2),  Lautter  13).  Santarel- 
li 14),  Alibert  15),  i due  Frank  Ifi), 
Brera  17)  , BarzeiloUi  18),  c ta- 
luni altri.  Prima  di  passare  alle  os- 
servazioni nostre,  egli  è prezzo  Uel- 
r opera  il  premettere  altiuanli  con- 
sideramenti  sul  vario  genio  delle  per- 
niciose pleuritiche. 

Come  la  picuritidc  stessa  non  é 
sempre  di  un  genio  assolutamente 

1)  Brera,  flcmnrie  medieo-i  linUlie,  eie. 
pap.  19.  Padova  1816. 

i)  Commenl.  in  hpiilem.  L.  I.  3. 

3)  Methoit.  ninirul.  febr.  cap.  2- 

4)  Febr.  ìiitennitt.  ge:i.  hist.  XA.  XXI- 
febr.  l'ont.  gen.  hist.  Fili. 

ti)  Thrnni.  spumi.  Iti».  5.  cap.  2.  plru- 
rilis  ( um  febr.  interm.  conjiutcta  , tu.'iu 
parliailaris. 

6)  Uonon.  cnnslit.  hyetnal. 

7 ) A'os.  inelhdri.  ter/iana  pìeurit. 
Ob.rrrv.  tic  febr.  inlenn.  cap.  IV. 

9)  liislìiuS.  mefhoiL  prue.  Toin.  l. 

10)  Ot'-  C'I-  K<"--  8.  9.  10.  ti- 
lt) btur.  ragion,  de' inali  ili  Xiipoli  ee, 

fpirlem.  del  1704. 

11)  0(1.  tìl.  lili.  IV.  cap.  V. 

15)  llislor.  meli,  biennal.  ec.  cas.  t ■ IX- 

l i)  HUerrhe  cit.  [)ag.  I li  c seguenti. 

li!)  TmU.  cit,  lili.  1.  arile.  IX. 

IO)  P.  Frank,  l'pitom.  eir.  De  pieari- 
lide.  - J.  Frank.  I‘ra.v.  ined.  Voi.  1. 

17)  l’rodmm.  itisi.  Durserii  Trai!,  li- 
ne febr.  ìnlerm. 

18)  tpitnme  di  med.  firalica.  Voi.  I. 

I l’ernit  iosa  plewUUa. 
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infiaramalorio  nelle  pleure  o ne'  pol- 
inoiii  riposto , così  queHa  che  s'uc- 
compajrna  con  sintomu  alla  febbi'e 
periodica  perniciosa , è nostra  opi- 
nione, che  abbia  indole  non  sempre 
eguale.  E questo  vero  trovammo, 
seguendo  il  metodo  deironnl/si;  cioè 
decomponendo  lu  malattìa,  separan- 
do la  principale  o essenziale  dall'al- 
tra concomitante,  e questa  di  nuovo 
esaminando  nella  sua  sede,  nelle  sue 
varie  forme,  e instituendo  confronti 
e analogie  colle  osservazioni  altrui, 
onde  trovarne  i caratteri  diversi. 
Osservando  pertanto  lu  perniciosa 
pleuritica,  noi  vedemmo  talvolta, 
che  prima  fu  necessario  adoperare 
con  energìa  il  metodo  antiflogistico, 
e poi  venire  a combattere  la  malat- 
tia essenziale  colla  chinacliina.  In 
questi  casi,  o la  somministrazione 
precoce  di  essa  china,  o un  emetico 
o un  purgante  drastico  dati  in  prin- 
cipio peggioravano  il  male.  Se  il 
ventre  si  scioglieva  ne’  primi  giorni 
era  pessimo  indizio.  Si  giudicavano 
bene  per  espettorazione  abbondevo- 
le , e concotta  come  le  pneumonili. 
Altre  volle  all’  incontro  i danni  del 
salasso  amministralo  in  principio  to- 
stamente sì  appalesavano.  L' uso  de' 
raialiaci  invece , e della  stessa  cor- 
teccia. pronti  e in  abbondevole  do- 
se . mitigava  la  malattìa  essenziale  e 
il  sintonia  accessorio  ad  un  tempo. 
In  fine  erano  altre  di  quelle,  in  che 
dannosi  del  pari  il  salasso  e la  cor- 
teccia somministrata  a principio,  si 
giovavano  degli  emetici  o de'  vacua- 
tivi per  da  basso,  e la  loro  crisi  era 
per  l'alveo,  la  mercè  di  abbondevoli 
deiezioni  di  materie  irritanti.  Posti 
questi  fatti , si  vede  chiaro , come 
anche  nella  perniciosa  pleurìtica  en- 
trino in  campo  le  da  noi  stabilite 
omopntìe.  E non  contenti  di  ciò  che 
avevamo  osservato  noi,  passammo  a 
ragguuiizzare  le  nostre  osservazioni 
diagnostiche,  e induzioni  terapeuti- 
che con  quanto  avevano  detto  dei 
loro  infermi  que’  clinici  spertissimi 
che  descrissero  e trattaroii  la  per- 
niciosa pleuritica  anzi  noi , senza 
che  però  ne  lasciassero  avvertimenti 
intorno  al  suo  senio  diverso. 

Per  esempio  la  perniciosa  pleuri- 
tica del  Torli,  in  che  non  fu  nem- 
meno bisogno  di  ricorrere  alle  coii- 
Pucc.  Voi.  1. 
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suete  dosi  di  china;  quella  del  Lnul- 
ter  descritta  sotto  il  numero  I\: 
quelle  osservale  dallo  Strak.  epide- 
miche a Magonza,  in  che  bisognava- 
no i tre  e i quattro  salassi  ìnstiluili 
a principio  I),  ci  sembra,  che  tenes- 
sero deir  indole  da  noi  qui  sopra  per 
prima  avvisata  (omopatìa  flogistica), 
bella  seconda  specie  (omopatìa  ner- 
vosa) furono,  se  non  c'  inganniamo, 
l’infermo  di  Morlon  nomato  Strat- 
leiclt  2),  una  inferma  del  IVolariaii- 
ni  3),  ed  altri  notati  dallo  Strak  , 
ne' quali  egli  avverte:  quod  $i  /nr- 
qitm  alvi  iirofluviiim  htiic  incidal , 
ilaque  id  animus  serpe  deficief,  tie- 
qite  spiilum  coetnm  ante  qnartnm 
quinliimoe  diem  sequaliir  palesi  uti- 
que  timeri  ne  propinqua  inors  in- 
slarel  4).  Del  terzo  genere  poi  (omo- 
palia  biliosa)  furono  1'  infermo  20 
del  Morton , in  che  si  molto  giova- 
rono gli  emetici,  gl' infermi  8,  iO, 
11,  del  ÌVotarianni , e quelli  dello 
Strak,  ne’  quali  egli  sperimentò  av- 
veralo raforismo  d’ippocrale:  qiii- 
biis  in  febribus  dolore  ìateris  fieiite, 
aluus  multa  aquosa  oc  biliosa  «ge- 
rii. Iti  allevantiir  5). 

Ecco  pertanto  tre  caratteri  diversi 
necessarissimi  ad  avvertir.si  dal  cli- 
nico nelle  perniciose  pleuritiche  , 
non  tanto  per  l.a  varieUt  delle  loro 
forme  esterne  quanto  eziandio  per 
prevederne  v diversi  esiti,  e inodifl- 
uare  alla  loro  norma  il  metodo  cu- 
rativo. Ma  questi  caratteri,  da  noi 
la  prima  volta  distinti  nella  detto, 
perniciosa  pleuritica,  esigevano  pure 
il  cimento  delle  ispezioni  de’  cada- 
veri. E queste  ci  ammaestrarono, 
che  non  sempre  si  trovano  ne’  morti 
di  detta  perniciosa  alterazioni  flogi- 
.stiche  alle  pleure  o a'  polmoni  : clie 
talvolta  anzi  queste  viscere  ne  sono 

0 appena  partecipi,  o affatto  libere  : 
e quando  ne  sono  partecipi,  l’oino- 
palìa  flogistica  ha  sede  nello  spinai 
midollo,  donde  ne  vengono  alla  det- 
ta febbre  sintomi  somigliantissimi 
(tranne  l’ interrompersi  di  essi)  alle 
pleuritidì  convulsive,  dorsali,  o ra- 

1)  Strak.  Op.  cit.  Cap.  IV.  Egro!.  3 1. 

2)  Di  prot.  febr.  coni,  genio.  Ki.t.  fllU 

3)  Op  cit.  j 28  . Inferma  IX. 

4)  Op.  cit.  /E'jr  U.  33. 

1 5)  Coac.  Prtznoi.  Secl.  I. 
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f iiialgiclie  del  Sauva^i'3  1),  del  Bian- 
chi iì,  e del  Verna  3). 

Delle  perniciose  pleuritiche,  che 
capitarono  sotto  ulla  nostra  cura,  due 
sole  ne  riporteremo,  come  <juelle 
che  alcuna  notevole  particolarità  no 
olFerirono,  e saranno  una  perniciosa 
[ileuritica  con  nervosa  omopatia,  e 
l’altra  con  omopatia  biliosa.  Molte 
volte  ci  siamo  incontrati  nella  per- 
niciosa pleuritica  con  omopatia  flo- 
(jislira , in  che  oltre  alla  cojua  de’ 
necessari  salassi  portati  talora  sino 
al  (piarlo  e al  (luinlo,  niun’allra  cosa 
che  altri  non  ahbino  avvertita  pislrem- 
mo  rammentare. 

lì.  .Mar^therila  Ricci  di  lenrperas 
mento  cachetico,  d'anni  40,  mari- 
tata, venne  all’ospedale  con  febbre. 
Da  sei  •riorni  ne  er.i  stata  attaccata. 
Al  dir  suo , datasi  un  dopo  pi*anzo 
a lavare  a cielo  scoperto,  fu  tale  e 
tanto  il  colpo  di  sole  che  sopportò 
sulle  schiene  , che  la  mattina  dopo 
le  si  alzarono  de’  llicteni  erisipela- 
tosi  sopra  le  spalle,  e sì  sentì  dolere 
il  dorso  talmente,  che  le  ne  venne 
la  febbre.  Il  medico  che  nveala  vi- 
sitata le  ordin(i  delle  pozioni  nitro - 
le,  e che  beessc  tra  r intervallo  di 
una  febbre  e l’altra,  bevande  di 
succhi  amari.  Ma  poi,  vedendo  che 
la  febbre  (com'olla  diceva)  le  intiva 
attaccato  il  petto . si  era  ridotta 
all’ ospedale.  Da  Rìcci  adunque  la- 
mentavasi  d'un  dolor  pungentissimo 
sopra  la  maminella  destra  che  le 
corrispondeva  dietro  la  schiena  alla 
estremità  della  regione  interscapo- 
lare.  Kra  alfannosa  del  respiro:  polsi 
minuti,  celeri,  duretti  : cute  arida  c 
secca  non  molto  calorosa  : lingua 
umida  e netta:  tosse  aspra,  frequen- 
te, senza  espettorazione.  Una  bevanda 
diapnoica  e un  salasso.  Esaminalo  il 
sangue  estratto  , ne  era  il  crassa- 
mento  assai  (laccido,  (iiiasi  diviso 
in  grumi,  alcuni  de’  quali  tenevano 
un  colore  come  di  verderame:  gran 
({uanlità  di  siero  ; sopra  il  crassa- 
meuto  erano  alcune  polle  membra- 
nosi» che  aperte  lasciavano  scappare 
il  siji-o  fluido.  1,1  sera  il  dolore  era 
f.itlo  più  tormentoso,  cresciutala 

■1)  Ab.tof.  methnl.  Sj>.  12  e lo. 

2)  Mia.  ìiqiat.  Voi.  I.  |nR.  .“-3t. 

3/  l’rlnc.  morhor.  acuì.  pUuritit.  P.  III. 


smania  e il  trainbaseiameiito . polsi 
come  sopra,  pallore  della  faccia,  la- 
crimazione e gran  debolezza.  Po- 
zione cardiaca.  Il  giorno  dopo  a 
mezza  mattina  tornò  l’ accesso  con 
freddo.  Poco  priinn  disse  l’ inferma, 
aver  sentito  scornir  giù  per  la  schie- 
na conie  un’onda  iPacqua  gelata.  .\1 
freddo  succedette  il  calore  col  dolor 
puiitorio  al  luogo  soprannoiato.  For- 
tissima tosse  con  qualchi?  sputacchio 
crudo  scialivale.  .\gilazioiic  molta  , 
dispnea,  ventre  tumido,  disuria^ 
Fomentazioni  al  ventre  e un  clistere 
comune,  la  solita  bevanda.  Alla  vi- 
sita del  dopo  pranzo  seguitava  il 
parossismo.  Spessi  deli(]ui,  sudore 
freddo  sulla  fronte  e giù  jiel  seno, 
polsi  esili,  nflunno  molto,  tosse  più 
molesta,  spuli  tinti  dì  sangue,  alte- 
rate le  facoltà  mentali.  Ceduto  que- 
sto parossismo  si  ordinò  lu  china 
alla  dose  di  mi’  oncia  da  sciogliersi 
nella  detta  pozione  cardìaca.  La 
mattina  seguente  la  malata  era  in 
miglior  stato.  >Ia  verso  il  mezzo  di 
fu  oss\'ilita  da  altro  parossismo  cosi 
violento  e mortale,  clu»  oltre  a tutti 
i notati  segni  portati  al  grado  estre- 
mo di  pericolo,  si  eonloi*se  tutta  dal 
lato  del  dolore,  con  tal  rigidezza  di 
membra,  che  rese  manifesto  un  pleii- 
roslotano.  I,a  destra  arteria  ai  polsi 
era  quasi  perduta,  la  sinistra  piccola 
e irregolare.  Si  nraticarono  frega- 
gioni sliinolanti  lungo  la  spina.  liC 
si  iniettò  un  clistere  di  un’  oncia  di 
china  laudaiiata.  Sciolto  lo  spasmo 
verso  sera  cominciò  a sudare.  Le  si 
fe’  prendere  tosto  e durante  la  notte 
im’  oncia  e mezzo  di  corteccia  ano- 
dinata per  bocca.  Il  ji.irossismo  ve- 
gnente anticipò,  ma  fu  più  mite.  A(j 
ogni  remissione  si  seguitò  per  altri 
tre  giorni  colla  madesima  quantità 
di  ciiinachùia , e gli  accessi  malia 
mano  minorando,  fu  la  malata  alla 
perfine  ricondotta  a sanìlà. 

_3.  Domenica  IVIercanlini  d’anni  47, 
di  corpo  macco , celTo  lurido , pelle 
bronzina,  venne  all’ospedale  febbrir 
citante.  La  febbre  avea  un  lipa  di 
terzana,  e dopo  preparala  l’inferma 
per  un  purgante  d’olio  di  ricini,  si 
trattò  colla  china  p.»r  sei  giorni , 
finclv'»-  la  malata  cominciò  aìl  esser 
moL'st'.Ua  da  una  tosse  secca  con 
qualche  diloretlo  al  petto,  e la  feb- 
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bre si  fece  subcontinua.  Fu  snspcsu 
lii  china.  Si  fecero  apporre  sei  ini- 
^nalle  al  loco  dolciite  e si  ps-escris- 
sera  de’ lambitivi  gominnsi.  11  dì  se- 
srueiue  crebbe  forte  il  dolore , e si 
lìssò  alle  prime  coste  spurie  del  lato 
destro,  e si  risentiva  alla  clavicola 
corrispondente.  Febbre  forte,  calore 
lU'ente  , respiro  corto  e alfaiinoso  . 
espettorazione  rara  e didìeile,  sputi 
giallicci . alito  fetido.  Un  salasso 
esplorativo  di  G oncie.  Questo  san- 
gue era  putrido  , nero  . corrotto , 
nuotava  in  un  siero  verdognolo  tor- 
bido assai.  Lambitivo  come  som-a. 
illa  nuova  accessione  nausea,  smrzi 
di  vomito,  dolore  laterale  ucutissi- 
m ),  sputi  verdicci  alcuni,  altri  tinti 
di  sanvrue  nero  e fetido,  liii;?ua  sor- 
dida e impaniata  di  ftiallo,  pelle  it- 
terica. Si  prescrive  una  pozione  eme- 
tica. Vomita  molte  volte  materie  frUd- 
le  seliitimose.  Dopo  la  vomizione  ca- 
de in  trainbusciamento , forze  man- 
chevoli, polsi  bassi  e tremoli.  Verso 
sera  però  si  trova  meplio  dell’  affan- 
no c del  dolore  puutorio.  1 polsi  era- 
no gli  stessi.  Un’oncia  di  chinachi- 
na con  un'  ottava  di  rabarbaro.  La 
nuova  iiccessione  è mortale.  Affanno 
grave,  faccia  ippocratica,  lamento  cu- 
)>o,  delirio  siìfflo  melanconico.  Sputi 
a (juando  a tpiando  verdìcci  corrotti 
e fetidi  : non  ha  forz.i  di  sprigionarli 
dalla  bocca  ; le  colano  dagli  angoli  di 
essa.  China  come  sopra.  La  notte  le 
si  nuve  il  ventre  con  dbirrèa  bilio.sa. 
L.i  mattina  la  febbre  in  remissione, 
i polsi  si  rialzarono  un  poco,  l’ori- 
na torbida  con  sedimento  fitto , ab- 
bondante, laterizio.  L'affanno  si  sce- 
mò, r espettorazione  fu  facile.  Chi- 
na come  sopra.  Quella  diarrèa,  segui- 
tando moderatamente  mandò  di  me- 
glio in  meglio  gli  altri  parossismi 
febbrili  ; fìnlantóchè  la  .alcrcanlini 
ne  restò  libera  affatto.  Solo  le  ri- 
masero per  alquanti  giorni  vaghi 
doloretti  per  le  costole,  e pertinace 
anoressia,  la  quale  imrcè  l’uso  del 
carbonato  di  magnesia  svani  an- 
eli’ essa. 

4.  Nè  lascerema  questo  capitolo 
senza  tratteggiare  in  compendio  le 
differenze  diagnostiche,  clic  a norma 
delle  tre  avvisate  omopalie  ilistinguo- 
iio  i caratteri  delle  perniciose  pleu- 
ritiche, e ne  slabilisccn  »,  come  per 


i falli  sovraesposli  si  è conosciuto, 
un  differenziato  metodo  di  enragione. 

1.  l*ernii'iom  jìleiirilica  con  omo- 
patio  fliìjiislica.  Febbre  forte,  tipo 
per  lo  piò  subinirante,  polso  duro , 
giacimento  supino  impedito  anche 
nel  tempo  della  remissione,  faccia 
accesa  , tosse  , dolor  fisso  juintorio 
sotto  runa  o l'altra  mammella,  e- 
scrcato  sanguigno  llorido , o bianco 
mucoso.  Sangue  estratto  cotennoso, 
erassanieiito  compatto  e stabife,  uri- 
ne ll.immee.  delirio,  ec. 

2.  Peniicioioi  plviiriliat  con  omo- 

fuitia  nerroMt.  Dolor  i»uiitorio  sopra 
a inammella,  senso  d'  in  lolenzimen- 
lo  a lutto  il  torace,  faccia  pallida  e 
plumbea,  tosse  aspra  e secca,  escrea- 
to crudo  linfatico,  poco  calore,  pol- 
si minuti  celeri,  febbre  a tipo  di  ter- 
zana doppia.  Giacimento  supino  n.on 
impedito  nelle  remissioni.  Urine  tor- 
bide, pallide,  sussulto  de' lendini,  li- 
potiime,  talora  pleurostotoiio  iieil' ac- 
cesso, ec. 

3.  Perniciosa  pìenrilictt  con  oni.o- 
palìa  biliosa.  Calore  acre,  dolore  acu- 
tissimo alle  eoste  spurie  del  luto  de- 
stro I).  Tinta  subiltei-iea.  Uriii  - la- 
terìzie , polsi  inegu.di  e coiilratti , 
nausea,  lingua  impegolai. i d'  un  mu- 
co o patina-gialla,  tosse  aspra  e 
frequente,  e sotto  essa  sforzi  ili  vo- 
mizione  e rutti  acidi.  I.ia  febbre  .i 
tipo  di  subcontinua.  Giacitura  supi- 
na non  air.itlo  impedita  nelle  remis- 
sioni, sputi  giallicci  fluidi,  o verili , 
0 tinti  di  sangue  atro  c fetente , ec. 

Questi  adunque  saranno  i tre  ca- 
ratteri i più  frequenti  co’qualì  suo- 
le prcsentiirsi  la  perniciosa  pleuriti- 
ca ; ed  avendo  noi  pria  di  fondarli 
analizzato  i fatti  altrui , e prodotte 
incuntrnstevoli  osservazioni , eonn- 
sceraimo  i giovani  pratici , quanto 
poco  soccorresse  al  trallamento  di  si 
fatta  malattìa  il  comune  urecctto  del- 
le scuole,  che  fondato  sulla  simiglian- 
za  delle  forme  colla  pleuritide  idio- 

I)  IMor  iiteiU  atiiiimndo  oritur  a (u:t- 
guìne  liilioso  putinuriim  veims  refiltnie  . a ■ 
fHtrliiun  iiifl.  rnmdtioiiem  gwmihim 
lante  : gao  i/iiidem  certis  quihu-cdatì  horit 
miKjis  miiia^ve  procent!  i ìeoiue  inemhra- 
iiam  /lul/rwne.i  amhientem  Jistemleiile.  do- 
lor ilie  mncilatur.  Zccchius.  Co:t<uli.  2B.  !>■ 
ni.  273.  Bwet.  Anatom.  proci,  lib.  Il,  § IV. 
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ji.uìc.a , non  insegnava  se  non  se  a 
irar  scingile,  e dar  rliina. 

CAPITOLO.  IH. 

Della  perniciosa  catarrale. 

I.  >'e*  liiogln  dove  dominano  le  in- 
lerniiUeiitj,  se  tra  la  stale  e 1"  autun- 
no avvengano  molle  di  quelle  gior- 
nate in  eoe  venta  e lamica  allerhati- 
vamenle,  incominciando  allora  le  af- 
fezioni reumatiche  e catarrali . non 

raro  che  queste  si  associno  alla 
febbre  periodica  in  modo  graiissi- 
ino , e sì  la  rendano  perniciosa.  K 
veramente  la  perniciosa  catarrale  non 
è giustamente  considerata  che  per 
una  varietà  <lella  perniciosa  pleuri- 
tica. Forsechè  coleste  mutazioni  at- 
mosferiche insultano  specialmente  al 
sistema  cui  è inerente  la  virtù  secre- 
toria nelle  membrane  mucose  delle 
fosse  nasali,  della  gola,  della  trachèa, 
delle  fauci  e de"  polmoni,  e occasio- 
nano il  sintonìa  di  che  qui  si  trutta. 
In  Roma  di  tali  febbri  se  ne  veggo- 
no non  poche,  e si  curano  genèrul- 
niente  con  accortezza  e buon  esito , 
trattandole  cioè  come  le  intermittenti 
colla  corteccia,  e ritenendo  per  com- 
plicazione accidentale  la  allezione  di 
catarro.  iVoi  non  abbiamo  veduta  mai 
uesta  febbre  in  Roma  nel  mezzo 
ella  state,  tanto  meno  poi  nel  genna- 
ro  avanzato , come  dice  averla  os- 
servala lo  Strak  I).  !\on  neghiamo 
però  che  non  possa  incontrarsi,  per- 
chè siccome  nella  state  veTesi  talo- 
ra la  perniciosa  pleuritica  , così  po- 
trebbe prodursi  anche  la  catarrale.  E 
benché  diflìcile  sembri  lo  avvenirsi 
in  essa  nel  verno,  nondimeno  in  sog- 
getti che  abbiano  già  alle  febbri  pe- 
riodiche abituato  rorganisino,  si  tro- 
va spesso  riprodursi  in  essi  quel  nie- 
de.simo  movimento  febrile  specifico, 
ed  associarsi  non  solo  ai  catarri  pol- 
moiiali,  ma  anche  ad  altre  guise  di 
morbi  propri  essenzialmente  della 
stagione  invernale. 

Non  mancheremo  infanto  di  not.v 
re,  che  In  perniciosa  catarrale  osser- 
vata dal  Cnmparetli  si  sviluppò  nel 
.settembre  2).  Di  quelle  osservale  dal 

1 ) flfpserr.  meif.  de  f.  intrrm.  yEjrot.  .“7. 

5)  Hiòconiri  meJ.  delle  fA  bri  larvale  er. 


sopralodalo  Strak  due  appartengono 
alla  line  della  primavera  I ).  F.  la  sto- 
ria che  riporta  1’  Alibert  della  perni- 
ciosa catarrale  veduta  nell’  ospedale 
Saint-Louis,  appartiene  alla  stagione 
autunnale  2). 

Si  dà  vanto  al  Morandi  d'averla 
descritta  per  primo  ; ma  laidovico 
.^lercado  nel  libro  De  perniciosis  ex 
arcidenli  eie.,  iic  jKirla  con  chiaris- 
sime avvertenze.  Francesco  Torti 
non  iiiega.  chiosando  il  detto  luogo 
del  Morandi,  che  non  possa  darsi  co- 
tal  specie  di  perniciosa  , e ammette 
ancora  col  medesimo  autore  la  pleii- 
ritica,  I’  arlrilirn,  l’ asmatica,  quan- 
tunque soggiunga,  che  a lui  assai  di 
rado  tocco  di  vederle  3).  Fatto  è 
che  siinil  perniciosa  non  solo  viene 
ammessa  come  caso  particolare  dai 
pratici  più  distinti  4),  e da  pre.sso- 
chè  lutti  i nosologhi  5);  ma  fu  ezian- 
dio osservala  epidemica  a Grenoble 
e specialmente  nel  borgo  di  Sapeiia- 
ga,  e venne  esattamente  descritta  da 
M.  Gomte  G).  Noi  osservammo  in  un 
vecchio  agricoltore  la  perniciosa  ca- 
tarrale, e possiamo  darne  la  storia. 

2.  Egli  anitava  verso  porta  8.  Lo- 
renzo. Per  r età  sua  di  forse  70  an- 
ni non  mancava  di  robustezza.  Poche 
malattie  aveva  sofferte  , tranne  un' 
angina  e una  febbre  reumatica  negli 
anni  di  sua  giovinezza.  Narrava  la 
prima  volta  che  si  fece  visitare  dal 
medico , che  al  cadere  del  giorno  si 
sentiva  stirare  agli  ipocondri,  e un 
dolore  acuto  lo  assaliva  alle  verte- 
bre interscapolari,  e in  questo  gli 
si  suscitava  una  tosse  secca  ed  aspra 
e dolorosa;  venivngli  sete  e secebez- 
za  di  bocca,  poscia  brividi  di  fred- 
do , e quindi  febbre  clic  scioglievasi 
in  sudore,  .-iveva  per  tre  giorni  non 
d’ altro  fatto  uso,  salvocliè  d’ un  de- 
cotto di  malva  melato,  onde  il  catar- 
ro, diceva,  ertisi  fatto  un  po'  più  mor- 
bido e concolto.  N'oi  non  potemmo 

1)  Op.  di.  ,£grr;f.  39.  40. 

2)  Tra»,  cil.  Voi.  I,  all.  XVIII. 

3)  Therap.  tiiecial.  lib.  li.  cap.  Vili. 
Schol.  t . 

.i)  Vedi  Bufiieri.  Instit.  mal.  Voi.  I.  0’ 
teriian.  pern. 

H)  Vedi  (!ullen.  Sinopt.  nomi.  p.iR.  21. 

6)  Vedi  Aliherl.  Trai.  cil.  Voi.  1.  ail.  XXII. 
pag.  87. 
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per  alloro  che  confortarlo  a segui- 
tare l' uso  delle  sue  be>  onde,  e quan- 
do il  catarro  vieppiù  il  inolestasse 
facesse  pur  ricorso  all’  applicazione 
di  due  vescicanti  alle  braccia.  Doj»o 
quattra  gionii  fummo  di  nuovo  chia- 
mati, e lì  trovammo  assalito  da  un 
catarro  sofTocati  vo.  Dalla  strozza  met- 
teva un  sibilo  che  spaventava:  gia- 
ceva di  fianco,  mezzo  spenzolato  ilalla 
sponda  del  letto  come  in  atto  di  vo- 
mitare, e vomitava  di  fatto  ad  ora  ad 
ora  matasse  di  vischiosi  sputi.  Porte 
era  l'agitazione  e il  lamento.  Gli  oc- 
chi erano  rosseggianti.  II  viso  un  po’ 
gonfio.  Kra  ogni  momento  assalito  da 
tremori  di  freddo,  e in  questo  piu  la 
tosse  incalzava.  I polsi  molli,  piccoli 
e irregolari.  Vedute  le  urine  poco 
prima  del  parossismo  emesse,  ave- 
vano in  mezzo  una  nugola  rossa  e 
densa,  e quasi  polverulenta.  Soprag- 
giuiigevu  a uuesto  stato  dopo  alquan- 
te ore  un  caldo  aflannosissimo  ; e qui 
i sospiri,  ie  smanie,  le  paure  e an- 
che il  pianto.  Osservammo  che  in 
questo  momento  la  tosse  si  andava 
calmando , e più  cresceva  _e  ren- 
devasi  più  forte  e universale  il  calo- 
re, più  pareva  liberato  il  petto  dalla 
sua  morbosa  irritazione,  ovvero  dal- 
r ufliiisso  di  quelle  materie  catai'rali. 
Due  o tre  ore  che  durasse  al  più 
questo  periodo , incominciavagli  un 
siidoretlo  alla  fronte  e sul  petto,  ma 
forzato  e quasi  freddo:  le  estremità 
rade  volte  bagnavansi,  quantunque 
il  sudore  versola  fine  del  parossismo 
si  rendesse  caldo  e più  copioso.  Do- 
po questo  primo  insulto  di  pernicio- 
sa, ebbe  vari  scarichi  di  urina  bian- 
ca e senza  sedimento.  Restò  cionco 
e sbalordito  per  modo,  che  non  ave- 
va forza  a mover  labbra  a parola. 
Nondimeno  quando  vide  portaglisi 
lu  china,  ripigliò  lena  per  rifiutarla 
villanamente,  e licenziò  di  nuovo  il 
medico,  non  avendo  accudito  ad  al- 
tro che  ad  applicarsi  due  vescicanti 
alle  braccia.  Pati  altri  due  parossi- 
smi del  medesimo  pericolo  del  pri- 
mo: talché  ridotto  quasi  all’ultimo 
di  sue  forze  volle  di  nuovo  chia- 
marci e consultarci.  Parve  n noi 
molto  strano  , che  dopo  percosse 
cosi  micidiali  cotesto  febbricitante 
potesse  vivere  ancora.  Ma  era  a tale 
ridotto  che  i polsi  quasi  scomparsi. 


rnlTanno.  la  soppressa  cspettorazio 
ne,  le  labbra  nericcie,  e la  lingua  e 
i denti  impaniati  d’  una  pasta  bruna, 
le  guancie  di  un  color  pavonazzo, 
c tutto  il  volto  aflilato  e smorto,  era- 
no segni  che  gli  prenunciavano  il  ini- 
serere.  Ciò  non  ostante  valse  la  siui 
robustezza  a superare  anche  questo 
ultimo  assalto,  e quietiitosi  il  mule 
iilcuii  poco,  gli  si  potè  dar  hi  china, 
mu  in  polvere  non  la  resse.  Gli  si 
dovette  amministrare  in  estratto  al- 
la dose  di  quattro  dramme  per  vol- 
ta sciolta  in  un'acqua  aromatica,  di 
che  facendo  uso  per  altri  sei  giorni, 
tranne  i moineiiti  della  violenza  della 
febbre,  alla  perfine  il  buon  vecchio 
risorse,  e si  votò  ad  una  immup'ne 
di  giostra  Donna  che  gli  avca  latto 
miracolo. 

3.  >'elle  perniciose  catarrali  di  Gre- 
noble osservò  il  sopracitato  M.  Colu- 
te, che  il  loro  andamento  non  era  uni- 
forme. « Ora  un  fenomeno  pernicio- 
« so  caratterizzava  la  loro  comparsa , 
■ ed  allora  il  malato  soccombeva  al 
« terzo  accesso.  Ora  esse  cominciavn- 
« no  con  pimossisini  semplici,  ai  quali 
« succedevano  dei  parossismi  fune- 
« sii  1)  ».  E quando  comincia  sotto 
questa  semplice  maschera  di  ulTezio- 
iie  rcumatico-catarrule , e cosi  suol 
durare  parecchi  giorni,  non  è facile 
prognosticare  questa  perniciosa.  Il 
padre  presidente  dei  Penitenzieri  del- 
la Basilica  Laterunense,  nomo  di  età 
oltre  ai  70  anni,  restò  vittima  del 
primo  parossismo  pernicioso,  avve- 
nuto nell’  lindecimo  giorno  di  una 
febbre  periodica  catarrale  la  più  mi- 
te. Ond’ella  è prudenza  ne’ vecchi, 
dopo  fatte  le  consuete  e necessarie 
deplczioni , passare  almeno  all’  uso 
dell’  estratto  o della  bollitura  di  clii- 
na . quantunque  duri  mitissima  la 
febbre  periodica  catarrale,  nflìnchè  sia 
in  parte  rimossa  la  gravità  d’  un  im- 
provviso parossismo  pernicioso.  Ne’ 
giovani  e negli  adulti  si  può  tempo- 
reggiare, innanzi  di  passare  all’  uso 
deìla  corteccia,  senza  pericolo.  Per 
il  che  veggiamo  per  vari  giorni,  dal 
principio  di  queste  febbri,  aver  usa- 
lo i clinici  i più  avveduti  bevande 
bechiche,  diapnoiche  e lassative,  con- 
giuntamente ai  vescicanti,  e non  es- 

I)  .tlilert  Icc.  cit. 


sere  pn<?ati  alla  china,  che  dopo  il 
primo  accesso  pernicioso  1). 

Decsi  badare  inoltre  con  somma 
nlteozione  al  tempo  in  che  si  mani- 
festa r intermittente  catarrale;  men- 
tre sara  facile,  comparendo  in  sui  pri- 
mi deir  autunno,  eh’  essa  pipli  forme 
pernifiiise  non  molto  pravi,  traendo- 
si  seco  una  oinop.it  ia  flopislica  a pra- 
di  solo  di  reumatica;  ma  apparisce 
anche  verso  il  cominciare  del  verno, 
ed  in  tal  tempo  facilissima  cesa  è 
che  r omopatiii  ubbia  fondo  mapgio- 
re  di  floposi  ; epperó  si  teppe  in  al- 
cune storie  di  essa  prescritto  con  uti- 
lità il  salasso  anche  ripetuto. 

Appartenpono  a (juesto  capitolo 
(pielle  terzane  perniciose  che  nel 
principio  dell'  accesso  assaliseono  con 
tosse  ferina  quasi  Croup  2),  ma  sec- 
ca ed  aspra,  la  quale  poi  cede  mano 
a mano  che  s’ avanza  la  febbre.  Ve- 
liesi  questa  varietà  non  di  rado  nei 
fanciulli.  In  vero  lo  .Slrak  la  osser- 
vò in  un  fanriullo  di  3 anni,  e in  un 
piovane  d'anni*  19.  i\el  i>rimo  la  tosse 
fe.-ina  ineomineiava  mima  del  fred- 
do. sicchò  epii  ne  dedusse  : olì  qiinm 
7'alionem  pillo  febrim  u/iV/imndo  priii* 
initi  uni  sumere  (inani  iinidem  leijer 
iiiniijescat  3).  Possono  anche  q^ui  es- 
sere, ricordate  le  iiilennilienli  tisiche. 
óve  [uire  non  sieno  secondarie.  Di 
questa  varietà  riporta  osservazioni 
il  sopralodnto  Strnk  A):  ed  ò notabi- 
lissima quella  piiaripione  operata  col- 
ia china  dal  Mortoli  di  una  intermit- 
tente, la  quale  simulava  una  tisichez- 
za |)olmonale.  uccompapnata  ancora 
da  diarrea  colliqualivn  5). 

CAPITOLO  IV. 

I)ella  perniciosa  asmatica. 

f.  .Scpuenteinente  alle  pia  descritte 
perniciose  pleuritiche,  diremo  alcuna 
cosa  della  perniciosa  asmatica,  delta 
.indie  dispnoica,  la  quale  ci  piace  di 

Vedi  1.1  storia  del ’romp.irelti.  e quel- 
la lidio  l'ir.ik  (C|).  cil.)  yEijrot.  38. 

3)  LccheTcrcl . cd  altri,  non  riguardano 
il  (Tono,  i.he  come  mia  afTczione  eminenlc- 
mcnlc  ralarrale.  Vedi  Brera  Ijtnnnlc.  Voi.  II. 

?lrak.  0|».  cil.  cap.  VI. 

4)  tiap.  XIV. 

5)  ffe  proteif.  e!r.  IPistor.  Vi. 
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considerare,  non  altrimenti  chela  c.i- 
tarrale,  come  una  varietà  delle  dette 
leiiritiche.  F.pli  pare  che  da  I^odovico 
lercado  sia  stata  per  la  prima  vol- 
ta avvertita  1):  e ®ia  si  disse  come 
il  Torti,  glossandolo,  a lui  non  con- 
traddisse nemmeno  questa  diversa 
perniciosa  2).  ,\nzi  ben  prima  del 
Oaleazzi . ne  trascrisse  il  siillodato 
Torti  nella  sua  opera  una  bella  sto- 
ria, a lui  comunicata  dal  Corphio 
medico  mantovano  3|.  Poscia  Strak 
Ile  dette  due  storie  di  simili  inler- 
mitteiUi  4).  K sotto  nome  di  .■istlimn 
fehricosiim  ne  aveva  avvertito  il  Su- 
gar quanto  sepiie  ; parojri/snios  febris 
intermittenlis  iniitaliir,  ex  ciijiis  re- 
nella pecliis  occupante  iinscitnr,  ailesi 
simid  urina  lateritia  ; in  hoc  spurie 
diffiioscenda  calde  attentus  esse  debet 
medirus  5).  Ma  il  (Inleazzi  con  ni.ip- 
piore  accuratezza  depli  altri  ne  scris- 
se due  osservazioni  G),  le  quali  per 
esteso  riporta  1'  .Viibert  nel  suo  trat- 
tato 7).  -Vppiiinse  r.Vlibert  un’altra 
storia  di  Kmilloii  medico  d’-VIulevil- 
la.  e le  rimessioni  di  Bnrthez  intor- 
no ad  una  terzana , alla  quale  per 
causa  reumato-poltosa . accoppinssi 
rnfleziune  asmatica  , da  lui  curala 
felicemente  colla  corteccia  8).  Da 
ultimi)  i>  pur  memorevole  l’ osserva- 
zione di  una  febbre  uiiartana  perni- 
ciosa di.spnoica  del  dottor  Leroux  , 
medico  in  San  Servali,  riportata  nel 
giornale  medico  del  Brera  9).  Segue 
la  nostra. 

2.  .\npiola  Casamig.i . filatrice  di 
lana  nell'  ospizio  di  carità  alle  Ter- 
me, giovane  di  21  anni,  assai  robu- 
sta, c oletoriea,  venne  all’  ospedale  il 
di  3 di  settembre  1821  con  febbri 
intermittenti,  accompagnate  da  una 
doglia  ferina  ed  ottusa  sotto  alla  mam- 
mella sinistra.  Due  copiosi  salassi,  e 
l’uso  moderato  della  china,  seiubra- 
va  avessero  troncato  simile  alT'ezio- 

IIMerc.it.  Op.  cit.  presso  Torti.  Gap.  Mi- 

2)  Parte  III.  G.ip.  III. 

ó)  Torli  Lib.  V.  rap.  VI.  p.-78V. 

4)  Op.  cit.  cap.  Vili. 

5)  Op.  cit.  voi.  II.  p.  lòfi. 

G)  De  llonon.  Ac'idem.  Cnmment.  T.  V. 

7)  Tratl.  cil.  Voi.  I.  art.  XV. 

8)  Barihez.  Trutt.  delle  mnLillìe  joffnse. 

9)  Brera.  Giornale  er.  Voi.  HI.  1813- 
p.  125. 


Digitizei. ^v.Ogli 


U9 

iif;  e nel  vero  la  Ciisamign  selle  gioì’-  China  a maggior  dose.  Jj.i  sera  il 
ni  stelle  apirellica;  se  non  che  la  calore  crebbe,  si  fecero  più  fre- 
voce  erale  riinasla  offuscala  e sibi-  unenti  i polsi,  e ricomparve  rasimi, 
laute,  e il  respiro  non  mollo  libero  Sospesa  la  china:  bevande  aperiti ve. 
verso  la  sera.  Il  di  23  di  settembre  iVel  2'J  segue  la  febbre  col  respiro 
cadde  nel  parossismo  ]>eriiiciosu  a-  alquanto  affannoso,  e forte  dolor  di 
-sinalico.  Freddo  intensissimo  seguito  capo.  Coiai  febbre  prese  il  tipo  di 
da  un  calore  il  più  affannoso,  respi-  contiiina  remittente  , e tale  durò 
ro  corto  e strepitante,  polsi  duri  e per  i|iiuttro  giorni,  e il  sintoiiui 
rattnitti,  faccia  inGaminata,  non  può  dell' asma  andò  .siiiinueado.  ìNei  bre- 
giacerc  che  seduta  sul  letto,  inulta  vi  intervalli  delle  remissioni  si  det- 
sete,  ansietà  ai  precordi,  forte  e visi-  tero  tre  ottave  di  china  ogni  volta, 
bile  pulwzione  delle  carotidi.  Un  .Vi  qiiallro  d' ottobre,  seguitando  la 
salasso  d' ima  libbra  nel  parossismo,  febbre , la  inalata  senti  un  dolore 
secondando  ancora  l'intensa  brama  alla  regione  del  pube,  e uvveiinele 
della  malata.  Cede  non  molto  dopo  iscuria.  Le  bevande  diuretiche  co- 
estratto il  sangue  alcun  poco  I*  affali-  staiitemenle  praticate  per  altri  (piat- 
ilo. Visto  cotennoso  il  primo  salas-  tro  giorni,  le  foinenlazioni  e i semi- 
so,  alla  sera  ne  fu  replicato  un  altro  rupi  riaprirono  il  varco  alle  iiripe. 
parimente  con  cotenna.  Dopo  questo  Dopo  di  che  due  giorni  stette  l’ in- 
si quietò  la  febbricitante,  e coprissi  ferma  con  qualche  calma  e fehlire  as- 
di  madore  la  cute  e cedettero  i sin-  sai  discreta.  .Ma  nel  giorno  avvenire 
tomi.  I polsi  però  seguitano  ad  es-  fu  assalita  di  nuovo  da  un  forte  pa- 
sere  pie»!  e durctti.  lìeeozioiie  ape-  rossismo  usmalieo^  che  non  mancò 
ritivu  e bocconi  di  digitale.  iSel  25  del  guari  che  ne  morisse  vittima.  Kia- 
detto  mese  altro  parossismo  più  for-  vaiasi  d’esso,  si  ridette  iiiuno  alla 
te  del  primo  : asma  soffoculivo.  Al-  corteccia,  alh  quale  si  imi  qualche 
tra  sanguigna  di  dieci  once,  c ìnfii-  grano  di  scilla,  per  ovviare  ad  una 
so  di  digitale.  Il_  sangue  non  ha  che  nuova  iscuria.  Non  venne  dopo  lan- 
imu  pelliciim  biancastra  nel  mezzo,  lo,  altro  parossismo  pernicioso  ; ma 
dell’  isida  russa,  più  copia  di  siero,  una  discreta  iiiteriniUenle  (piotidiaiiu 
La  mattina  del  2Ò  sudaticcia.  Si  dà  scgiiitolle  per  tutto  l’ ottobre,  e due 
mallo  alla  scorza  del  Peni.  Nel  inez-  volle  avellilo  noi  voluto  aggravare  la 
zogiiiriio  sopraggiuiige  una  piiiitii-  dose  dell.i  china  vedemmo  rieompa- 
ra  al  lato  manco,  e nel  colmo  del  rire  il  dolore  laterale.  In  sui  primi 
dolore  un  deliquio.  Sei  sanguisughe  j di  novembre  le  estremità  le  si  fece- 
si  ranno  applicare  al  lato  dolente,  ro  edematose  ; e l'èdèma  mano  u ma- 
e da  bere  il  solito  infuso  di  digitale,  no  ascendendo  si  fece  nnasarca.  <jui 
e si  sospende  la  corteccia.  Nella  not-  scarilicuzioiii , e diuretici  per  vari 
te  nuovo  insulto  usmutieiv  ferocissi-  giorni.  Fu  colta  di  nuovo  da  mi  do- 
mo, non  preceduto  da  freddo,  nè  se-  lore  laterale  : il  respiro  sotto  I'  ana- 
guitu  da  calore  preternaturale,  nè  da  surca  si  fece  nffuiinosissiiiio  , e co- 
sete.  La  sola  celerilà  de’  polsi  an-  minciossi  a vedere  quidclie  sputo  san- 
utinclava  un  nuovo  stato  febbrile,  guigno.  Noi  non  avemmo  veruna  dif- 
L’ inferma  è sfinita  oltrcinodo.  Se-  ueoilù  di  ritornare  al  salasso,  tenen- 
dula  sul  letto,  appoggiata  colla  schie-  do  mente  a quel  detto  ippocratico  : 
Ila  a un  inalerusso , fa  cadere  sul  si  diKailter  spiraiierit  mjer,  reuain 
petto  la  testa , ed  ora  n manca  ora  bracliii  tniidilo,  cliamsi  nydropc  la- 
<1  destra  smaniosa  si  volge.  Faccia  Itoraveril.  Nel  vero  il  saiigiie  riap- 
livida  e polsi  esilissimi.  La  mattina  parve  cotennoso.  Dopo  quest'  ultimo 
del  27,  più  colorila  di  volto,  polsi  salasso,  vedemmo  cidaru  appoco  ap- 
più  vivi,  e il  resto  migliorato.  Qui  poco,  coi  sintomi  di  pleurissia,  an- 
si tornò  a dare  la  china.  1/asma  che  ranasarca,  e farsi  ie  urine  ub- 
uon  molta  mitezza  si  riallacciò.  Ha  bondantissime.  E per  questa  via  for- 
però  nella  notte  copiosi  scarichi  di  se  eliminata  affatto  l’ omopalio  flogi- 
urinc  , e alla  prima  visita  del  28  stica,  e le  sue  conseguenze,  restò  la 
l’ inferma  era  coperta  d’ un  sudore  idiopolio  essenziale  periodica  come 
non  cosi  scarso  come  i precedenti,  a nudo,  e la  Casamiga  passò  in  u;ia 
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decisa  terzana  seinpiice,  la  quale,  ri-  assai  nocevole  a chi  lasoilre  f). 
preso  P uso  della  corteccia,  non  an-  La  soppressione  del  traspiro,  secon- 
dò oltre  la  cpiarta  accessione.  do  Heberden,  è la  causa  della  steno- 

3.  Ove  si  esaminino  le  memorie  che  cardia  da  lui  detta  reumatica  3).  Inai- 
ci hanno  lasciato  oltri  di  una  tal  tre  come  nelle  fiscoiùe  abduminali 
relibre,  e i mezzi  curativi  differen-  esista  spe.sso  altra  causa  della  steno- 
zinli  a norma  delle  complicazioni , eardìu,  il  dimostrarono  bene  le  sezio- 
clie  adoperarono  n combatterla  ; e ni  de’  cadaveri  al  Morf^agni,  al  Per- 
quando  si  ponga  mente  a ciò  che  per  cival,  all'  Hooper,  al  Brendel,  al  .Me- 
no! è stato  avvertilo  intorno  al  vario  ckel,  e al  nostro  Brera  3).  Per  quc- 
genio  della  perniciosa  pleuritica,  di  st'  ultime  osservasioni  sarebbe  tolto 
cui  tanto  la  catarrale  che  V axmati-  ogni  dubbio  intorno  alla  nostra  per- 
rn  non  sono  che  altrettante  varietà,  niciosa  ; avvegnaché  dato  che  in  un 
siccome  dimostra  lo  avvicendarsi  di  infermo  gravemente  ostruito  al  fe- 
l'oteste  forme  in  una  sola  febbre,  non  gaio  o alla  milza  sopraggiungessc  uno 
sarà  ehi  ci  opponga  che  i medesimi  febbre  intcnnittente  iniasniulica,  nes- 
l'igiiardi  che  debbonsi  avere  alle  omo-  suna  diSicnItà  ci  sarebbe  all’  amniet- 
iiatìe  nella  pleuritica,  li  esige  altresi  lere,  che  a questa  lelibre  per  i delti 
la  perniciosa  asmatica,  l^aonde  sti-  vizi  non  ]>otesse  accompagnarsi  la 
miamo,  che  in  sé  contenga  alcun  stenocardia  negli  accessi.  Imperoc- 
prezzo  l’esempio  che  sopra  abbiamo  chè  se  alcuno  domandasse,  come 
narrato,  non  tanto  per  le  trasmuta-  alleile  iisconìe  non  l’avessero  pru- 
zioni  morbose  che  in  esso  si  ossei*-  (loUa  innanzi,  si  risponderebbe  bene, 
vano,  quanto  per  la  pertinacia  della  ch’esse  non  erano  a quel  grado  da 
nmopatia  dogisticn  che  si  coiigiun-  produrla;  ma  che  sotto  r impero 
se  a tal  perniciosa  ; di  modo  die  hi  della  reazione  organica  della  febbre, 
copia  de'  salassi  che  di  conserva  col-  cresciute  in  volume,  valsero  a coar- 
la  china  fummo  costretti  di  pratico-  tare  la  cavità  toracica  per  modo  che 
re,  potrà  riuscire  notabilissima.  il  cuore  compresso  o spostato,  acqui- 
stò la  condizione  morbosa  necessa- 
ria u ingenerare  nei  parossismi  la 
CAPITOLO  V.  stenocardia.  E di  vero  noi  più  volte 

abbiamo  osservato  che  sotto  il  pa- 
IJella  ]>ertiiciosn  steuoraniiaca.  rossismo  febbrile  anche  le  ostruzioni 

vecchissime,  ove  non  sieiio  imprigio- 
I . Faremo  ora  trapasso  dalle  per-  nate  da  incrostamenti  cartilaginei , 
nicinse,  i di  cui  sintomi  più  gravi  acquistano  riscaldamento,  e nello 
sembrarono  appartcntì  alla  mucosa  stadio  del  calore  in  ispezic  le  diresti 
interna  delle  vie  aeree,  o alle  pien-  come  cnGsematiche. 
re , o ni  polmoni , a quelle  i di  cui  .Ma  nella  nostra  perniciosa,  di  che 
sintomi  più  gravi  sembrano  appar-  daremo  la  storia,  non  essendo  stata 
tenere  a’ vasi  precoi*diali  o al  cuore,  alcuna  ostruzione  alle  dette  viscere, 
n meglio  ui  plessi  nervosi  cardiaci,  almeno  sensibile,  convien  sostenere 
Tra  le  quali  ci  sembra  di  dover  da-  che  la  stenocardia  fosse  prodotta  pre- 
re il  primo  loco  a questa  che  noi  eisamente  da  im  attacco  periodico  di 
chiamiamo  perniciosa  gtenocardiaca,  nciiralgia  de’  plessi  toracici,  e car- 
di cui  diremo  varietà  (se  pur  non  diaci.  Al  che  sostenere  ragioni  palo- 
sono  le  medesime)  l’ auetirimtatica  logiche  incontrastabili  non  ne  man- 
«lell’ Ambrogi,  la  cardi  tira  del  Con-  cano.  Imperocché  avendo  noi  stabi- 
tancenu,  la  iiucopate  del  Torti.  lito,  che  le  più  Volte  la  sede  de’fe- 
Molte  di  quelle  medesime  cause  re- 
mote che  dispongono  i corpi  ad  es-  1)  De  angina  pectoris  , eju^fue  specie 
sere  attaccati  dalia  perniciosa,  sono  stenocardia,  dUsertatìo. 
le  stesse  che  vengono  occusate  come  2)  Commeat.  in  Bibl.  Brilam.  T.  XXVI, 
predisponenti  alla  steimrardia.  La  p.  2+3  e seg. 

stagione  autunnale  é molto  più  di  3)  Vedi  Memorie  della  Sor.  ital.  delle 
qualunque  altra,  dice  l’Averardi,  Scienze.  T.  XIV.  pari.  2.  p.  2*28.  c i’.+xo- 
adatta  u sviluppare  tal  malattia,  e fardi,  D'usert.  cit. 
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nomeni  )>rìnctpAlt  ddle  perniciose 
sia  nel  midollo  spinale , possiamo 

ui  annotare,  che  già  sin  Hai  tempi 

i Galeno  iiise^avasì , che  i vizi 
della  midolla  spinale  non  rare  volte 
portavano  alterazione  alla  voce,  alle 
funzioni  della  respirazione,  e ai  mo- 
vimenti omopoietici  del  cuore,  i» 
ciò  riuscirà  nuovo  a dii  si  risov- 
vengu , che  il  nervo  accessorio  del 
Villis  è strettamente  congiunto  col 
parvaf^o  che  dà  origine  ai  laringei, 
e che  il  diaframma  e i muscoli  che 
muovono  il  torace  prendono  nervi 
dal  quarto  paio  de*  cervicali  e da’ 
rami  anteriori  dei  nervi  dorsali  1): 
e che  il  cuore  è principalmente  sot- 
toposto alla  influenza  dell*  interco- 
stale, che  dà  il  nervo  cardiaco  su- 
perficiale, ed  altri  rami,  e concorre 
massimamente  a formare  il  plesso 
cardiaco  medesimo.  Intornoallcquali 
cose  deonsi  consultare  Morgagni . 
Le-Gallois , Brodie , Bacchetti , e 
Frank  ì).  Oltre  poi  alla  qui  notata 
spiegazione  che  prova  l’ origine  spi- 
nale delle  forme  morbose  che  accom- 
pagnano le  perniciose  stenocardiaca, 
aneurismatica,  carditica  e sincopa- 
le; altra  del  pari  considerevole  e si- 
cura ne  <là  il  Thuer  nella  sua  Me- 
moria della  azione  del  sistema  ner- 
voso sulle  febbri.  \eri'oriim  cardia- 
coram,  die’  egli,  Kiuihilitat,  ila  winu- 
doque  aitgert  ftolcsl,  ut  eliain  ahxque 
aceedeiile  ejelermn  vel  interno  sliinu- 
lo  per  se  in  febrilem  uctioitem  enim- 
pant  3).  Premesse  queste  avvertenze 
necessarie  a destituire  d’ ogni  dubbie- 
tà  di  fallita  diagnosi  la  nostra  perni- 
ciosa, passiamo  a darne  la  storia. 

2.  Venne  verso  la  fine  di  settem- 
bre del  1819  nel  nosti'o  ospedale  una 
villana,  la  quale  alle  prime  interro- 
gazioni fattele  disse,  da  vari  giorni 
sentirsi  male:  perocché  per  molte 
inquietezze  domestiche,  e per  esser- 
.si  parecchie  sere  fermata  a dilungo 
alla  frescura  di  un  orto,  essendo  in 
sudore;  ed  essersi  inoltre  sìeduta, 
avente  i mestrui,  sopra  l’orlo  fred- 

1)  De  vi  cerebelli  et  medulla  xiiiruil.  in 
respirai.  Joh.  Croste  in  Annat.  Phitosouh. 
Thompson.  1818. 

2)  Jos.  Frank.  Op.  cil.  Voi.  MI. 

3)  Thaw.  De  action,  nervos.  syslhem.  iu 
febrihus.  Goiiing.  1771- 


do  e umidiccio  d’ una  vasca  del  del  • 
to  orto,  onde  il  inestrno  si  sospese, 
ne  aveva  acquistato  un  dolore  di 
capo  ben  forte,  e, si  lamentava  di 
un  peso  che  le  gravitava  sul  petto, 
tale  che  nello  ascendere  le  scale,  e 
nello  stare  supina  come  era  usa 
nel  letto,  davate  moltissima  mole- 
stia. Fra  costei  alta  di  statura,  ben 
in  carne  e colorita  di  pelle , di 
corto  collo  e di  anni  attorno  ai 
45.  I polsi  li  trovammo  ineguali  e 
grossi , e battevano  come  stentata- 
mente.  Difficoltà  di  urinare , ipo- 
condri tesi  alquanto  dolenti.  Voce 
acutissima,  respiro  non  molto  libe- 
ro. .Mirando  alla  causa  di  tali  scon- 
certi , che  avvisavamo  originati 
dalla  soppressa  mestruazione  , or- 
dinammo un  salasso  dal  piede  , c 
delle  bevande  di  decozioni  aperi- 
tivo. Dopo  il  salasso  la  malata  si 
senti  meglio , e passò  il  seguente 
giorno  alquanto  riposata  de’  dolori 
e dello  stringimento  di  petto.  Ma 
r altro  di  dopo  il  pranzo  ritorna- 
rono i soliti  incomodi , e il  senso 
di  gravezza  c strettura  venne  ac- 
compagnato da  dolore  e calore  al- 
lo scróbicolo  del  cuore , ed  ogni 
tanto  qualche  trafittura  al  deltoide 
e al  cubito  sinistro.  Alla  sera  si 
|M-escrissero  fomentazioni  al  loco 
dolente;  non  fu  replicato  il  salasso, 
mentre  il  primo  non  aveva  presen- 
tato verun  segno  flogistico.  Si  or- 
dinò una  bevanda  di  gramigna  col 
tartaro  stibiato.  Im  notte  fu  in- 
quieta per  la  malata;  ma  la  matti- 
na si  trovò  meglio,  ed  ebbe  mercè 
la  indicata  bibita  antimoniata  due 
vomiti  di  materie  acquose,  con 
flemnte  cinericcic  catarrali , c uno 
scarico  di  ventre. 

Verso  le  sei  ore  pomeridiane  del 
giorno  dopo,  cominciò  la  malata  a 
sentirsi  molto  spossata  di  forze  e 
alquanto  infreddare  alle  estremità. 
(Questo  freddo  crelibe  di  molto , si- 
no 0 manifestarsi  per  tutto  il  cor- 
po , e generare  un  tremore  come 
di  quartana.  Noi  ci  trovammo  a 
questi  fenomeni  presenti,  e di  qui 
a non  molto  vedemmo  la  febbrici- 
tante balzare  seduto  sul  letto  con 
una  mano  alla  bocca  dello  stoma- 
co e gridare  - accorruoiiio , chè  si 
sentiva  sofi*ocata.  Il  respiro  non  pa- 


ve«  certo  quello  dell'  asmatico;  ma 
la  inalata  jirovava  strin;?iineiili  for- 
tissimi al  petto,  ilolore  a tutto  il 
lato  sinistro  del  |orace,  e tralilture 
come  (la  una  punta  di  spada , e 
forniicolamenlo  al  braccio  sinistro 
sino  al  cubito.  I polsi  erano  tre- 
moli intermittenti.  >e  venne  cosi 
il  sospetto  d'  una  stenocardia;  pre- 
scrivemmo per  il  momento  una  po- 
zione anodina,  e delle  frizioni  lim-i 
;:o  l’omero  sinistro  c sul  petto  con 
certa  pomata  cardiaca  la  quale  »:l 
composta  di  tre  parti  di  pomata 
mercuriale , e una  parte  d"  estratto 
dì  ;;iusquiamo.  La  mattina  scesi  I 
p'ìu  in  corsia  per  ti'iiipissimo  a vi- 
sitarl.i , la  trovammo  uiiieta  con 
polsi  molli,  e cute  molle  e suda- 
ticcia, e sciolto  lo  spasmo  al  netto. 
Cosiccliè  riprendemmo  l'uso  delle  de- 
cozioni aperitive,  alle  (|uali  ci  piac- 
(|ii‘;  di  unire  q\ialchc  le??era  dose 
di  tintura  di  di;ritale.  Prontiimente 
%erso  sera  tornarono  i brividi , e 
dopo  questi  il  dolore  all'  estremità 
(le!  torace  , che  prese  poi  non  solo 
il  lato  .sini.stro  del  torace  ma  l' i- 
pocondri  eziandio.  (.'Inumati  a ve- 
derla di  miovn,  sentimmo  i polsi 
bassi  celeri  c intermittenti,  molto 
calda  la  cute;  il  volto  rosseggiante, 
didicilc  decubito;  c allo  scrobicolo 
una  elevatezza  dolorosissima  al  tat- 
to. In  questo  mentre  un'  ang’iistia 
tale  la  assali,  che  dimainb'i  d’  esse- 
re per  pietà  portata  al  cancello  e 
idi’  aria  aperta , chà  .sciuivasi  mo- 
rire di  compressione  nel  petto.  Ci<'> 
non  le  fu  conceduto.  Iicv(>  su  di 
l(!lto,  ed  nppu;,';;iatn  colle  mani  al- 
le sponde  fece  arco  della  persona 
in  avanti,  e dicea  che  cosi  soltanto 
poteva  trac  (iato.  Faccia  smorta  , 
occhio  sepolto  e lacrimoso,  labbra 
pavonazze,  sudore  freddo  sull;i  fron- 
te <;  .sul  petti),  tremore  delle  estre- 
mità inferiori,  torpore  e indolenzi- 
mento del  braccio  sinistro.  Il  paros- 
sismo duiv)  più  di  due  ore. 

Ij!ì  mattina  seguente,  rivedutala, 
sempre  più  parcaei  doversi  tenere 
il  male  per  una  stenocardia,  e do- 
versi trattare  coll’  intrapreso  meto- 
do. Infrattanto  avvertivamo  insie- 
memente  che  in  quella  mattina  la 
cute  era  sudaticcia,  e 'sotto  <|uesto 
sudore  per  lo  terza  volta  la  malàta- 
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riprendeva  un  poco  di  quiete:  c 
ricordando  che  la  stenocardia  trae 
talvolta  r origine  sua  anche  da  un 
fomite  renm.itico,  Come  si  è detto  di 
sopra  aver  osservato  il  p-ravissimo 
Heberden , fu  ordinato  il  vescicanti; 
interscapnlare,  e prescritte  le  polveri 
di  J)o\ver.  Il  sinlorc  non  continuò, 
ma  dette  (uopo  mi  una  certa  calma  , 
che  duri)  sino  alla  solita  ora,  in  che 
ricominciavano  ì sepni  prodromi  di 
nuovo  parossismo. 

Il  (((tale  preceduto  dal  solito  fred- 
do, dolore,  e intirizzimento  ai  brac- 
cio sinistro,  fu  seguito  dal  solito  in- 
sulto soffocati vo;  talché  la  malata 
non  potendo  stare  nel  letto  levi)  su 
(lì  nuovo  : ma  più  debole  di  prima 
non  poteva  reppersi  in  piedi , e le 
fu  porta  una  seppiola,  e oui  soste- 
nuta da  una  infermiera  col  petto  in 
avanti  combattè  qualche  ora  contro 
alla  mortale  ortopnéa.  Si  seppe  alla 
mattina  che  in  quello  stato  fu  assi- 
stita dal  sacerdote  c sacramentata. 
>'oi  In  trovammo  in  nuova  calma  c 
sudante  come  le  altre  mattine.  Si 
seppe  (li  più  che  il  dolore  del  brai;- 
cio  sotto  questo  veemente  parossi- 
smo, si  ero  esteso  sino  alle  dita. 
Perchè  ci  era  passata  per  la  mente 
una  natura  periodica  nella  nostra 
stenocardia , avevamo  ordinato  sin 
dal  giorno  addietro , si  appartassero 
le  urine  di  questa  inferma.  Le  quali 
nella  detta  mattina  eRaminate , ben- 
ché scarse , bastarono  nondimeno  a 
mostrare  tutti  i pretesi  segni  della 
periodicità.  Il  che  più  ruirermò  il 
nostro  dubbio  che  (|ui  si  trattasse 
non  (li  una  stenocardia  primari(( , 
ma  piuttosto  d’  una  intermittente 
larvata  stenocardiaea  ; perchè  in  so- 
stanza qualuiuitic  novità  avesse  per 
noi  la  un'ina  del  parossismo,  no<  il 
vedevamo  cominciare  , incalzare  , (• 
cedere  con  tutte  le  sembianze  di 
I febbre  periodica.  Entrati  dunque  in 
tale  sentenza  e rivolgendo  per  la 
mente  gli  esempi  della  perniciosa 
asmatica,  e le  ragioni  che  abbiamo 
premesse  alla  presente  istoria,  fum- 
mo risoluti  che  altro  tentativo  qui 
non  restasse  a fare  che  sommini- 
strare la  corteccia  a dosi  gi;nerose. 

L'inferma  adtinqiic  cominciò  a 
prendere  la  chinnchìna  nnodinnta.  a 
tre  ottave  ogni  due  ore.  Il  parossi- 
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«mo  anticipò  di  qualche  ora.  Fu] 
veemente  al  pari  dep'li  altri.  Questo 
parossismo  oltre  al  solilo  sudore  si 
;;iudicò  per  una  abbondante  espello- , 
razione  di  sputi  biancastri  viscidi 
catarrali.  Si  volle  onninamente  il 
giorno  dopo  ripetere  la  china.  iVe 
luinmo  poco  confortali,  vedendo  alla 
sera  ritornare  il  parossismo  più  tar- 
divo , e meno  impetuoso  d'assai.  Il 
freddo  fu  poco,  il  dolore  sopporta- 
bile, non  toccava  che  i|ualche  volta 
r omero.  Lo  stringimento  del  petto 
non  le  iinpedi  di  poter  star  ferma 
nel  letto,  i polsi  più  eguali  e più 
sviluppati,  c quel  livore  della  farcia 
non  cosi  spaventoso.  Di  che  rincuo- 
ratasi la  stessa  inferma , parea  vo- 
lesse alfrettore  il  momento  di  tor- 
nare a prendere  la  idiina.  Infatti 
dopo  un  maggiore  e più  eguale  su- 
dore , e la  stessa  espettorazione  di 
materie  bianche  vischiose  e boccio- 
iute,  tornata  in  maggior  calma  del 
solito , la  seguente  giornata  riprese 
il  solito  rimedio  , al  quale  si  volle 
torre  l’  anodino  per  vieppiù  assicu- 
rarci dell''  assoluta  efficacia  di  esso 
e ben  due  once  ne  prese  sino  alla 
sera.  Un  leggero  assalto  di  dispnea 
le  venne  nella  notte,  die  dopo  brevi 
istanti  fini.  Prosegui  l' inferma  colla 
china  più  giornate,  e fn  notevole 
che  I’  apiressia  tornò  nccompagnnla 
da  tutte  le  normalità  «Ielle  organiche 
funzioni.. Il  che  è raro  vedere  nelle 
stesse  intermittenti  semplici. 

3.  Secondo  la  nostra  iii«*inoria , 
non  abbiamo  letto  giammai  che  una 
febbre  regolare  accompagni  le  ste- 
nocardie , le  quali  vengono  per  lo 
più  dette  morbi  rroiiki  apiretici; 
e nò  tampoco  che  i jiarossismi  ve- 
nissero preceduti  dn  meddo  , fossero 
seguiti  (la  calore  e da  sudore,  e dopo 
questo  cedessero,  come  nel  caso  te- 
sté narrato.  Il  periodo  adunque  ap- 
parteneva alla  lebbre,  c la  stenocar- 
dia non  fu  che  un  fenomeno  che  le 
si  associò  per  cagione  speciale  di 
neurnlgìa  de’  plessi  cardiaci.  Abbia- 
mo letto  bensì  essersi  felicemente 
trattate  colla  corteccia  peruviana  le 
stenocardie  periodiche,  come  lo  av- 
verte lo  stesso  Avernrdi:  Quod  si 
aliqmndo  jmrorysmorum  recursus 
slalula  aliaiKi  periodo  coustaiis  ob- 
scrveliir , licebil  eliam  corticcm  pe- 


nwiauum  erperiri  svecifinim  ferme 
adversus  veriodicas  aferlioues  prersi- 
dium,  iinlidiimque  ctetera  aiitispasmo- 
dicum  1).  Ond-è  che  pretendiamo  an- 
che qui  d’inferire,  che  qualvolta  si 
6 risanata  la  stenocardìa  (costituita 
da  semplice  spasmo,  e non  già  do  vi- 
zio precordiale)  colla  corteccia  peru- 
viiina,  trattuvasi  non  di  una  malattia 
primaria  assoluta,  ma  probabilmente 
di  una  febbre  intermittente  larvata 
stenocardiaca  : siccome  del  pari  ab- 
biamo notato  in  fine  del  capitolo 
sulla  perniciosa  prosopalgica. 

CAPITOLO  VI. 

Velia  perniciosa  aneurismatica. 

I.  II  medico  .Vinbrogi  soprammen- 
tovnto.  olire  alia  già  descritta  ainji- 
nosa  i2) , volle  darci  per  perniciósa 
vera  anche  questa  do  lui  ctiiamata 
aneurismatica  3).  K tuttoché  |iaia 
potersi  ridurre  alla  nostra  stenornr- 
diaca;  nulindimeno  non  vogliamo 
lasciare  di  tratteggiarne  le  sembian- 
ze. Ha  osservato  il  nostro  autore 
che  si  fiilti»  perniciosa  non  è fre- 
quente in  Roma;  ma  né  cosi  rara 
tampoco  , come  per  avventura  cre- 
dere si  potrel)l)«?.  Essa  colpisce  con 
'certi  stringimenti  convulsivi  i vasi 
maggiori  de’  precordi , e le  stesse  , 
forse,  orecchiette  del  cuore  o i ven- 
tricoli, talché  assomiglia  a un  vizio 
organico  di  massimo  j»«*ricolo,,  e che 
minacci!)  la  morte  a«f  ogni  parossi- 
smo._ Si  vede  comparii-c  ti'a  le  altre 
pci'iiiciose  nell’  estate  e nell’  autun- 
no. .dell’accessione  la  febbi’c  noti  é 
grande  , né  molto  il  caloi’o.  Nondi- 
nieno  la  pulsazione  dei  vasi  mag- 
giori c del  cuore  sotto  il  tatto  ap- 
parisce scalpitante,  celei’e,  interrot- 
ta. Il  paziente  è tormentato  da  molta 
ansietà.  Il  respiro  é difilcìle,  ma  non 
tanto  quale  suol  essei'c  ne’  veri  vizi 
del  cuore.  Nel  rigore  dell’accesso 
non  si  osserva  sonnolenza , né  pro- 
pensione ad  essa,  ma  bensì  nliena- 
|zione  da’ sensi.  Il  colore  del  volto 

I ) .tvenrdi.  Pisscrt.  cit. 

ì)  P.KIC  11  . C!«|>.  Vili. 

5)  Vincent,  .trnliropi  romani.  Op. 

cil.  Lil).  Vili.  cnp.  VI.  iJc  leni  peninVsu 
aneurismalka. 
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A pallido  clorotico  , c si  gonfia  in 
clii  più  in  chi  meno,  unitamente  ni 
collo.  In  certi  diventa  enfiscinutico 
alleile  P epigatlro,  non  che  In  regio- 
ne dello  stomaco.  1 polsi  ineguali , 
in  alcuni  celerissimi  ed  esilissimi , 
in  altri  più  presto  grossi,  vibranti, 
e non  mollo  celeri.  I>a  qual  varieUi 
fuor  di  dubbio  dipende  dalla  diversa 
qualità  de’  vasi  aflelti.  .41  dichinare 
del  pai'ossisino  si  sgonfia  niTallo  , o 
di  mollo  la  faccia  del  malato:  cessa 
l'ansietà:  i sensi  si  reintegrano,  e 
coleste  pulsazioni  a' precordi  gran- 
demente sminuiscono.  Il  volto  si 
ricolorn  alcun  poco.  Si  scaricano 
copio.se  urine  rosse,  laterizie,  satu- 
re, turbolente.  Sonovi  anche  de’  su- 
dori in  sulla  fine,  quantunque  scarsi 
d’  assai.  Onesto  morbo,  che  ha  le  sue 
ricorrenze  sempre  più  fatali,  si  tron- 
ca col  largo  uso  della  corteccia,  alla 
quale  ora  giova  unire  gli  anodini, 
ora  premettere  le  necessarie  flebo- 
tomie in  principio,  ed  altri  presidi 
che  occorrer  possano.  Cosi  l’  Ani- 
hrogi. 

Kgli  risanò  da  questa  perniciosa 
un  vecchio  al  numero  14  del  suo 
ospedale  circa  1'  equinozio  d'autun- 
no dell’  anno  1797.  Ala  l’ infenno 
troppo  presto  lasciò  l’uso  della  china 
e ricadde.  Il  morbo  tornò  , ma  ve- 
stito di  altre  forme , doò  di  quelle 
della  perniciosa  friiiilicfi.  Tornato 
di  nuovo  all'  uso  della  china  cotesto 
vecchio,  parti  sano  dall’ospedale  ai 
14  d’ottonre.  Egli  curò  al  medesimo 
modo  la  medesima  perniciosa  in 
certo  canonico  De-Rossi , presso  ni 
tempio  de’  Trinitari;  e perchè  questo 
rifiutò  di  continuare  ad  usare  la 
corteccia,  restò  lungo  tempo  aflelto 
da  molesta  pulsazione  ai  precordi,  e 
dal  tumore  del  volto  e dell’  epiga- 
slro. 

3.  Dal  regime  curativo  prescritto 
dall’  Ambrogi  si  potrebbe  dedurre , 
che  più  familiari  fossero  a questa 
sorte  di  febbre  le  omopalìe  nervosa 
e flogistica.  Ma  non  giova  più  oltre 
trattenersi  su  questa  aneiirùmalica. 
Ea  quale  potendosi  agguagliare  alla 
nostra  $ltnocardiaca  quando  è pri- 
snaria,  non  sa  costituire  una  distinta 
varietà  tra  le  perniciose.  E deve 
inoltre  avvertirsi,  che  spesso  cotesta 
' febbre  dell’ Ambrogi  non  è che  una 


periodica  secondaria.  Come  a noi 
non  toccò  di  poter  salvare  una  in- 
ferma, che  ne  era  aflelta  co’  sintoiiii 
tutti  osservati  dal  sulludalo  medico 
romano,  poesia  mori  iieU’  ospedale 
alla  quarta  accessione.  L’apertura 
del  cadavere  mostrò  uii  reale  aneu- 
risma all’ orco  dell"  aorta.  E certa- 
mente questo  caso  non  era  dei  gua- 
ribili dulia  corteccia  ; imperocché 
r aneurisma  esisteva  precedeiitemeii- 
le  alla  febbre  periodica,  la  quale  per 
uel  vizio  locale  assunse  le  forme 
eli’  aiieurisiiiutica  dell'  .Ambrogi.  E 
secondo  che  a noi  parej  quando  si 
tratti  di  sintomi  cardiaci  di  cotesta 
natura  è ben  arduo  il  chiarirsi  se  la 
fdibre  periodica  che  li  accompagna 
sia  più  presto  I'  essenza  del  male , 
che  non  un  sintonia  di  esso,  il  quale, 
per  la  costituzione  anniversaria  esti- 
va 0 autunnale,  apparisca  con  sem- 
hiunze  di  periodicità. 

CAPITOLO  VII. 

Della  perniciosa  cardilica. 

1.  Può  fuor  di  dubbio  ncciiderCj 
che  la  porzione,  del  sistema  de’  nervi 
paziente  n preferenza  sotto  i paros- 
sismi di  una  fehbbe  periodica  grave, 
sia,  come  giù  è stato  detto,  quella 
che  forma  i plessi  cardiaci , e per 
tal  modo  la  febbre  simuli  negli  ac- 
cessi tulli  i fenomeni  propri  allo 
alTezioni  spasmodiche  del  cuore.  Il 
Coutaiiceaii  ha  osservato  ia  perni- 
ciosa cardilica  in  una  donna la 
quale  nel  parossismo  aveva  palpita- 
zioni violente,  dolore  insopportabile 
vtTso  111  regione  del  cuore,  sveni- 
menti seguiti  dalla  sincope  , perdita 
de’ sensi  all’  infuori  dell  udito  , de- 
bolezza estrema  de'  polsi  e del  re- 
spiro. Guarì  per  opera  della  china- 
china  dopo  il  quinto  accesso.  L'A- 
libert  nel  riferire  cotesta  storia  mii- 
sidera , che  una  tal  specie  di  febbre 
offre  molta  somiglianza  colla  sinco- 
pale del  Torti , e doversi  attendere 
altri  fatti  per  adottarla  come  una 
varietà  distinta  1 ).  A’oi  non  conve- 
niamo nella  sentenza  dell’  Alibert . 
in  quanto  non  è la  sincope  che  for- 
ma li  principale  sintomu  della  stu- 

I)  Alibert.  Iran.  cit.  Voi.  1 . ari.  XX. 
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ih  del  Contnnceau;  ina  dessa  vi  è 
come  per  accidentale  cuncoiiiitanzn 
dell’  airpzione  cardiaca.  K tanto  ò 
vero , che  nella  snrriferita  storia  le 
palpitazioni  e gli  altri  sintomi  car- 
diaci formavano  il  carattere  distinto 
di  tal  perniciosa  ; che  la  donna  in- 
ferma , anche  prima  di  essere  assa- 
lita dalle  intermittenti , all’  epoca 
della  mestruazione,  pativa  dì  palpi- 
tamenti  violentissimi. 

2.  Si  sarebbe  meglio  apposto  l’A- 
libert , se  avesse  considerato  , che 
nella  ossenazione  del  Coiitanccau 
non  trattavasi  forse , che  d’ una  pe- 
riodica sintomatica  il’ un  preesistente 
vizio  precordiale.  Si  voleva  per  noi 
Rapire  una  certa  Anna  Maria  Gen- 
tili , di  gracile  complessione , nata 
d'  un  parto  gemello,  e attempata  di 
59  anni,  soggetta  anch’  essa  ni  detti 
palpitamentl.  Presa  dalle  febbri  di 
periodo  venne  al  nostro  ospedale. 
|ja  terzana  dopo  il  terzo  accesso  ve- 
sti tutti  i soprammentovati  caratteri 
jiernieiosi,  aiToge  la  sincope.  Si  co- 
minciò ^ dopo  due  salassi  , fatti  in 
principio,  c somministrata  qualche 
dose  di  zinco,  ad  usare  la  corteccia 
a mezz’oncia  negli  intervalli.  iSulla 
valse.  La  malata  al  duodecimo  della 
malattia  cominciò  a farsi  edematosa 
nelle  estremila  , e nelle  parti  geni- 
tali esterne  , e nella  faccia.  La  feb- 
bre oscurò  le  sue  ricorrenze.  'Velia 
notte'del  diciassette  morì.  Si  trovò 
nel  cadavere  molta  quantità  di  siero 
limpido  nel  torace;  il  cuore  ampio 
disteso , entro  ai  ventricoli  erano 
due  concrezioni  polipose  aderenti 
ai  Incerti  fibrosi  interni  di  essi  ven- 
tricoli, r aorta  in  vari  punti  ossifi- 
cata. 

3.  Con  questo  esempio  , e nuello 
riportato  nel  capitolo  VI,  creuiumo 
aver  a suflicienza  insegnato  la  faci- 
lità di  avvenirsi  in  perniciose  secon- 
darie,  trattandosi  di  perniciose  con 
sintomi  cardiaci. 

C.APITOLO  Vili. 

Ueila  perniciota  sincopale, 

I.  Il  nervo  vago,  dice  Soemme 
ring , può  riguardarsi  in  rapporto 
alla  sua  origine  connessione  e di- 
stribuzione come  un  secondo  nervo 


simpatico;  colla  diflerenza , che  in 
questo  succede  in  un  picciol  tratto 
ciò  che  nel  gran  simpatico  ha  luogo 
per  mezzo  di  moltiplici  gangli.  Suc- 
cede adunque  nel  piccini  tratto  che 
fonna  i plessi  cardiaci , che  presi 
uesti  da  atonìa,  o impressionati 
’ un  flogistico  processo  sotto  1’  or- 
ganico turbamento  febbrile , il  loro 
stato  arriva  a produrre  quella  con- 
dizione ultima  de’  subitanei  trninnr- 
timenti,  che  il  corso  del  sangue  sia 
per  un  tratto  o del  tutto  arrestato  , 
o si  avvicini  quasi  ad  esserlo.  K 
quindi  la  sincope  cardiaca  si  fa  com- 
pagna delie  accessioni  febbrili,  c co- 
stituisce la  perniciosa  sincopale  del 
Torti. 

In  Roma  si  vede  comparire  per 
lo  più  nel  mese  di  agosto , qiiaiulo 
cioè  si  veggono  ancora  le  coleriche. 

E nulla  prova  meglio,  diremo  eol- 
l’ Alibert,  come  i soccorsi  dell’  urte 
abilmente  amministrati,  possano  es- 
sere efficaci  nei  casi  anche  i più  di- 
soerati  di  questa  affezione  , ijuanto 
r osservazione  d’  una  intermittente 
sincopale,  trattata  dal  Torti,  e della 
quale  possono  leggersi  i dettagli 
nella  sua  grand’opera  1).  Dettagli 
così  fatti , che  renderebbero  vana 
qnaliiiique  altra  descrizione  di  simili 
casi,  se  non  fosse  necessario  di  to- 
gliere col  mezzo  di  una  nostra  os- 
servazione quel  comune  pregiudizio 
delle  scuole , che  la  perniciosa  «ùi- 
copale,  non  per  nltra  ragione  clic 
per  quelle  sue  forme  dì  cosi  molto 
languore  sin  sempre  il  massimo  gra- 
do della  atonia,  o meglio  dello  mo- 
derna diatesi  ipostenica  Se  la  sin- 
cope. considerata  come  malattìa  pri- 
maria cardiaca,  non  è sempre  occa- 
sionata da  stato  atonico  de’  poteri 
rettori  del  movimento  circolatorio, 
ma  può  essere  l’ effetto  della  stessa 
flogosi  dei  nervi  o del  cuore  , della 
pletora , della  soppressione  delle 
vuotate  abituali  ; «limanderemo  il 
perchò , se  coleste  cause  possono 
combinarsi  ancora  colla  feblire  per- 
niciosa, la  sincope  poi  che  come  sin- 
tomn  si  associa  mi  essa  febbre  ab- 
biasi sempre  a riguardare  come  ef- 
fetto unico  di  iposleitial  Certo  che 

1)  Vedi  .tlihrrl.  Tnll.  cil.  Voi.  1.  art.  V, 
e Torti  Ttierup.  apec.  lib.  IV  , cai>.  II. 
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({uaiKlo  ninncliino  osiiervuzìoni  di 
coiilVonlo , voli'ndo  sUrc  alla  sola 
siiicoj>ak‘  del  Torli , e ai  mezzi  cu- 
l'ulivi  con  che  e^^li  riuscì  a domarla, 
si  dovrebbe  iurcrirne  in  favore  del 
metodo  sempre  incilativo.  Ma  sono 
le  osservazioni  di  confronto  i|uelle 
che  guidano  l'analisi  a discuonrire 
il  \ario  peiiio  de' fondi  mornosi , 
sieno  essenziali  sieno  concomitanti , 
anche  attraverso  delle  forine  le  più 
iii'p'unnevolì  e le  più  fra  loro  somi- 
plianli.  E mostreremo  poi  in  fine 
di  questo  capitolo,  che  l' istesso  Toi-- 
ti , discorrendola  teoricamente  in- 
torno il  fondo  morboso  delle  sue 
febbri,  non  lo  (issò  in  un  sol  modo; 
mn  in  tre  modi  dill'erenli , parago- 
nabili air  atonico,  al  llògistìeo.  e al- 
riiTÌtati\o  de’ moderni  dottori.  1/i- 
storia  infine  che  qui  racconteremo, 
essendo  quella  stessa  che  fu  appena 
da  noi  accennata  nella  nostra  lettera 
al  Tommasini  I),  mostrerà  quanto 
male  si  consiglino  cpie’ sistematici , 
che  in  certe  (ebbri  jiernieìose  dove 
si  molta  apparisce  imbecillità  di  na- 
tura credono  non  possa  combinarsi 
alcun  processo  di  llugosi  benché  non 
palese , né  molto  considerevole  a 
rimpeito  della  gravità  del  morbo  es- 
senziale 

•2.  Aeir  agosto  del  1820  cadde  am- 
malato certo  sig.  Gesualdo  pesatore 
della  dogana  di  Porta  S.  Giovanni. 
J,a  moglie,  che  lo  credette  in  sulle 
prime  svenuto  ìu  deliquio,  rajutò 
«pianto  potè  con  odorameli  ti , onde 
rìciiiamarlo  in  vigore;  ma  vedendolo 
semprepiù  abbandonato  c slinito. 
mandi)  per  il  medico.  Andammo,  e 
ci  narrò  che  il  marito  da  sei  giorni 
senti  vasi  male,  che  aveva  avuto  altre 
due  febbri  jiriimi  di  quel  terribile 
.svenimento  , e che  in  dette  febbri 
non  il  freddo  come  gli  altri  an- 
ni. m.a  i deliqui  preceduti  da  dolo- 
ri di  stomaco  aveanlo  tormentato. 
Kra  il  licito  signor  Gesualdo  di 
un  temperamento  sanguigno-bilioso, 
<leir  riiì  di  3U  anni , oslrutto  alla 
milza  , c d*  ima  tinta  stibiUerica. 
Vveva  solferto  le  intermittenti  esti- 
ve varie  altre  volte.  Alla  nostra  vi- 
sita i polsi  trovavansi  a pena.  Il  po- 

( ) 77-d/n  (lugosi  nellf  fcb.  intfrm.  peni., 
jKig.  dt). 


verello  sembrava  un  cadavere;  ebè 
non  v*  »>  perniciosa  d'  aspetto  piu 
letale  di  questa.  La  faccia  plumbea, 
le  lidibra  aride  aperte,  i denti  secchi, 
gli  occhi  semichiusi,  le  narici  afTilalc 
é aride  come  se  avesse  fìntalo  la  ce- 
nere , la  giacitura  supina  senza  ve- 
rnn  movimento,  la  fronte  gocciolante 
«r  un  sudore  freddo  come  quello  di 
morte,  fredde  le  estermità,  le  un- 
ghie livide,  il  bassoventre  retralto, 
che  più  ? rappresentiamoci  un  estin- 
to. Appena  parve  un  po’  riscosso 
del  suo  sdilinquimento,  dimandò  da 
bere  fresco,  c si  iumciitò  «li  oppres- 
sione e di  ardore  allo  serobicolo  del 
cuori?.  Aoi  gli  a|iprcstammo  invece 
una  )iozione  nnoilina  , la  quale  alla 
terza  cucchiaiata  eccitò  grave  sma- 
nia e V (imito . e sotto  la  vomìzìone 
ricadde  il  malato  nello  stato  sinco- 
pale. La  sera  dell'  islesso  giorno  lu 
febbre  era  meno  concentrata,  il  ca- 
lore si  era  sparso  egualmente  per  le 
membra , la  sincope  era  svanita  , i 
jMilsi  ]»iù  elevati , celeri  , ma  ine- 
guali. l'Ila  grossa  giarra  di  acqua 
nevata,  diceva  l’ infermo,  mi  lia  pro- 
mosso uii  copioso  scarico  di  urine , 
ed  io  sono  tornalo  in  vita.  i\oi  in- 
tanto ordinammo  la  china  da  darsi 
subito  ai  declinare  della  febbn* , e 
che  nello  spazio  di  sei  ore  si  fosse 
data  tutta  la  dose,  che  era  di  due 
once.  Si  permise’ all' ammalalo  per 
bevanda  la  limonéa  vegetab'rte  in 
neve,  e si  ordinarono  pittime  di 
ghiaccio  alla  regione  epiga<tra.  La 
mattina  poi  i!  malato  era  sadante, 
ma  cosi  slinito  ed  attonito  e lamen- 
toso , e con  polsi  cosi  sospetti  che 
già  proiUHieiava  un  secondo  parossi- 
smo. I-’u  fatta  una  applicazione  di 
dodici  mignatte  allo  serobicolo  del 
cuore.  .Vile  due  pomeridiane  tornò  il 
parossismo , ma  meno  mort.ile  del 
(iriino.  Si  raccomandò  la  stessa  dose 
di  china  prescritta  sopra  da  sommi- 
nistrarsi nell’acqua  «li  neve  al  de- 
elinare  della  febbre.  .\l  nuovo  di 
fummo  assai  per  tempo  chiamali 
dalla  consorte  dell’  infermo , che  il 
marito  era  fuor  di  pericolo,  ed  crasi 
già  trangugiata  la  seconda  dose  di 
china.  Visitatolo,  trovammo  le  cose 
ridotte  a miglior  partito , nè  v’  era 
quella  fatuità  nel  malato  che  tro- 
vammo nel  mattino  anlcccdente.  I 
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polsi  più  eguali,  un  calore  uniforme 
a naturale , fauci  umide , mutato 
mollo  d’ aspetto  e sereno  di  mente. 
8i  mantenne  ventiiiuattro  ore  in 
(|iiesta  luiona  remissione,  nella  quale 
poti;  sorbire  altre  dodici  ottave  di 
soluzione  di  china.  Pati  in  seguito 
alcuni  altri  parossismi  di  terzana 
semplice,  nella  quale  ricadde  due  o 
Ire  volte  nell’  autunno  dello  stesso 
anno. 

3 Osservisi  poi  di  confronto,  che 
nello  stesso  anno  vedemmo  la  per- 
niciosa sincopale  nH  padre  Pe- 
nitenziere Gianantonio  d’  Anversa 
della  Basilica  lioteranense , e in 
questo  religioso  dovemmo  adottare 
altro  metodo  curativo,  (iioft  usam- 
mo frizioni  ammoniacali  allo  scro- 
hicolo  del  cuore,  bevande  anodine, 
e la  china'  ad  alte  dosi , avvalorata 
coll’  oppio,  il  qual  metodo  ci  riuscì 
si  proncno , che  altro  accesso,  dopo 
il  primo  non  apparve. 

4.  In  queste  due  memorie  pertan- 
to si  hanno  due  falli  i (jtiali  prò-  : 
vano  il  possibile  congiungimento  di  j 
due  diverse  nmupatìe  alla  perniciosa 
rriiicopale,  cioè  «ella  flogistica  e del- 
la atonica. 

Kra  questione  sino  dai  tempi  di 
Galeno  : mentre  sino  da  que’  tempi 
conoscevasi  la  perniciosa  sincopale , 
se  in  questa  febbre  fosse  bene  o 
male  tirar  sangue.  K cotesta  con- 
troversia, dominando  nelle  scuole 
le  galeniche  dottrine,  si  protrasse 
sino  ai  tempi  di  Lodovico  Mercado. 
Il  quale  si  pose  in  mezzo  ni  dispu- 
tanti colla  seguente  giustissima  sen- 
tenza : yfl  si  citili  sangniiiis  pra>- 
sentia  adsil  copia  illoriiin  humonim 
quot  el  crassos  et  Icmtes  esse  dixi- 
iiiìis,  oh  id  crcdeiiditm  est  non  deesse 
occasioneiii  iiiillendi  saiigiiiiiein  , . . . 
sin  aliler,  cacendiiin  est  a sangitinis 
delraclione  languain  a magno  ma- 
lo i).  E cosi  il  Merendo  nella  per- 
niciosa sincopale  avvisava  anch’ egli, 
due  differenti  stati  morbosi  simul- 
tanei , eguali  alle  nostre  due  omo- 
jMilie  indicate  di  sopra.  .A’on  altri- 
menti il  Torti  lasciò  di  considerare 
nelle  perniciose  in  generale  tre  dif- 
ferenti stali  morbosi  concomitanti, 

I)  Ptcìto  Torli  Thernp.  .«/>.  lib.  11. 
cnp.  VI,  p.  102. 


espressi  secondo  lo  spirito  delle  teo- 
rìe allora  accareoizale ; egli  stabiliva 
pertanto  che  nelle  perniciose  s’in- 
contrava nel  sangue  ora  una  potenza 
coagulativa,  ora  dissolutiva,  ed  ora 
allerativa  de’  principii  chimici  che 
lo  compongono.  Applicando  queste 
massime  del  Torti  a ciascuna  per- 
niciosa in  particolare,  si  vede  come 
anche  nella  sincopale  si  possono 
combinare  aflezioiii  simultanee  di 
diversa  natura  I). 

.dia  pria  di  dipartirci  du  queste 
perniciose  con  sintomi  cardiaci  ne 
sia  permesso  di  osservare  che  , ad 
esse  non  tanto  si  coiigi ungono  le 
omopatie  flogistica  e nervosa  di  che 
abbiamo  già  ìiddolti  gli  esempi,  quan- 
to eziandio  le  altre  due . cioè  la  hi- 
liosa  e la  scorbutica.  Il  professor 
Testa  nella  sua  grand'  opera  sulle, 
inalaltie  del  cuore , trattandone  le 
cagioni , dimostra  quanta  sia  ne' 
scorlmtici  la  dismisizione  alle  allè- 
ztoni  cardiache.  Talché  il  loro  mo- 
rire non  si  allontana  dai  solili  modi, 
coi  quali  per  lo  più  termina  la  vita 
degli  altri  gravemente  infermi  nei 
precordi  2).  E il  Brera  dietro  un 
esempio  addotto  dal  Richard  d’una 
palpitazione  di  cuore  derivante  da 
co3li|)azione  alvina  soggiunge:  « Sia- 
« ino  pur  troppo  dalla  pratica  gìor- 
« naiiera  addottrinati , che  non  di 
« rado  le  alterazioni  morbose  del 
« sistema  gastro-enterico,  conosciii- 
« te  sotto  il  nome  di  gastricismo , 
« sono  1’  unica  sorgente  di  qualche 
« grave  affezione  cardiaca  , avente 
« anche  le  semhianze  di  vara  lesio- 
« Ile-organica  3).  ■ 


CAPITOLO  I\. 

Della  perniciosa  algida. 

1:  Lungo  sarebbe  il  voler  riniein- 
brare  quanti  autori  ebbero  osservala 
ed  ancìie  descritta  la  perniciosa  al- 
gida. Imperocché  da  quando  il  Tòrti 
in  sei  osservazioni  ne  tratteggiò  i 

1)  Torti.  0|i.  cit  lil>.  111.  cap.  II. 

pjg.  128. 

2)  Tc-ta.  Delle  maldllie  del  cuore  Voi.  l. 
cap.  Xll.  S 1.  2,  3. 

o)  Brera  Gioru.  Voi.  IV.  18G>>  pag- 
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caraUeri  tutti  1) , moltissimi  sono 
stati  ^li  scrittori  di  pirctnlo^ia  che 
ne  liaiino  offerte  le  storie.  Fra  i niinli 
noteremo  per  primo  il  nostro  Val- 
carenghi,  che  osservò  la  tenetna  U- 
piiiii  epidemica  nell’  agro  manto- 
vano, e cremonese  2):  Kppoi  A'ota- 
r ialini  3),  Borsieri  4),  Lautter  5), 
Pinci  e Laiioix,  delli  quali  ultimi  si 
leggono  alcune  interessanti  osserva- 
zioni nel  trattato  sulle  perniciose 
dell’  Àlibert  6). 

La  perniciosa  algida  costituita  da 
un  freddo  marmoreo  che  invade  a 
grado  a grado  tatto  il  corpo  del  fe- 
bricitante.  e si  protrae  al  di  là  del 
solito  periodo  del  freddo  de’  paros- 
sismi febbrili , non  à stata  ancora 
sottoposta  a una  giusta  analisi  dia- 
gnostica. Xoi  abbiamo  veduto  le  al- 
gide presentarsi  in  tre  modi  diffe- 
renti. 

I.  Ora  l’ammalato  sente  un  freddo 
universale , e trema  tutto , nè  v’  è 
modo  a riscaldarlo;  ma  sentita  dal 
medico  la  sua  cute  è calda.  Onesto 
modo  di  accessione  ravvicinerebbe 
l’algida  alla  epinlu  degli  antichi. 

II.  Ora  rammniato  è freddo  come 
cadavere  all' esterno,  ed  egli  invece 
sentesi  ilivampore  di  caldo  le  interne 
viscere.  Onesto  modo  'di  accessione 
ras  vicinerebbe  I’  algida  alla  lipiria 
degli  antichi. 

Ili.  Ora  l’ammalato  è tutto  preso 
da  un  raffreddamento  marmoreo  con 
assoluta  insensibilità  in  lui,  e con 
senso  di  freddo  reale  cadaverico  alla 
mano  del  medico  che  lo  esplora. 
Onesto  modo  di  accesso  che  è il  più 
letale,  è quello  veramente  della  per- 
niciosa algida  del  Torti , e molto  si 
accosta  alla  febris  liornda  degli  an- 
tichi. 

Il’  esame  di  coleste  variabili  alte- 
razioni delle  potenze  organiche  ca- 
lorifiche porterebbe  ancora  qualche 
maggior  schiarimento  ad  alcuni  pun- 
ti di  tisiologia  che  tuttora  hanno  con- 

1)  Thrrnp.  lib.  IV.  cap.  II. 

2)  Med.  ralion.  p.  18. 

3)  O'isttv.  sulle  febbri  eie.  § Xlf'.  In- 
fermo ìf. 

4)  Med.  prox.  Voi.  1.  De  febr.  Ieri. 
Hiinit. 

$)  Op.  cil.  cap.  XIII. 

6)  Trai!,  cil.  Voi.  1,  ari.  VI. 


trasto.  Il  primo  caso  da  noi  teste  ac- 
cennato , cioè  quando  l' infermo  ha 
solo  la  sensazione  di  un  grave  fred- 
do , mentre  la  sua  cute  è natural- 
meiite  calda,  ci  inviterebbe  ad  attri- 
buire questo  fenomeno  a un  turba- 
mento del  solo  temo  organico  del 
calore  già  ideato  da  Erasmo  Dar- 
win. il  secondo  caso  , cioè  quando 
il  febrìcitanle  avvampa  di  dentro  ed 
è agghiacciato  di  fuori , ci  chiame- 
rebbe a ripeterlo  da  un  anlatfonismo 
di  caioricità,  ammettendo  in  pato- 
logìa questo  antagonismo,  in  quella 
guisa  che  gli  antichi  ammettevano 
quello  della  lonicilà,  da  loro  espres- 
so con  la  notissima  sentenza  culi* 
laxd  (tirile  elricla . e viceversa.  In 
ambedue  coleste  occasioni  le  virtù 
organiche  formative  del  calore  ani- 
male non  languiscono,  e il  calore 
animale  si  forma  c si  separa  ; sola- 
mente è ìiinormale  il  suo  senso  e la 
sua  distribuzione;  e nel  vero  sia  la 
l'espirazione  o il  moto  vitale  dei 
nervi  che  svolga  il  calore  animale, 
in  coteste  due  varietà  della  pernj- 
ciosa  algida  gl’  infermi  nel  parossi- 
smo medesimo  respirali  bene , ed 
hanno  ocetiio  vivace,  e intendimento 
sano.  i\el  terzo  caso  però  smisura- 
tamente languisce  la  virtù  organica 
formativa  del  calore  animale:  e i 
sintomi  che  accompagnano  il  mar- 
moreo raffreddamento  sono  una  certa 
fatuità  I),  la  perdita  della  conoscenza 
e della  iiiemorin.  l’ atonìa,  il  torpore, 
l'assopimento,  l’assoluta  insensibi- 
lità. 1 quali  sintomi  come  quelli  che 
tutti  esclusivamente  appartengono  al 
sistema  de’ nervi  provano  ancora  che 
la  potenza  organica  calorilica  al  me- 
desimo sistema  è dovuta,  e che  que- 
sta è poca  e maiiclievole  quamlo  nel 
detto  sistema  è poca  e manchevole 
la  vita.  E nel  vero  ne’  due  primi 
casi  nei  quali  non  esistono  fenomeni 
si  gravi  ili  atonia  nervosa,  non  esi- 

I)  li  Torti  nello  due  prime  storie  di 
perniciosa  algida,  ecco  osa  racconta  (pianto 
alla  fatuità  c insensibllilà  de’  suoi  infermi. 
Il  primo:  ir»  se  rontractas  ite  n'umihil 
hebes  de  rulla  re  njiriaerebalur.  Il  secon- 
do : cceterum  mente  alirreni,  partin  silU’U- 
lostim.  alifue  oculis  iidhuc  vividis,  sed  sa- 
prà t m-'uetudinem  micantibiu  prO!ÌUu.n 
reperto. 


I 


Digitized  by  Google 


(29. 


sic  acinmeno  difeRo  «ì  ^rave  di  ca- 
tare animale.  Sembra  pertanto  cbe 
l’ipotesi  dì  EHiot , M i'isberg  e _Bro- 
die,  che  fa  derivare  il  calore  aniinoie 
dai  nervi , acquisti  per  le  suddette 
avventure  patolo;;iche  inagrgior  fon- 
damento. .Voti  per  questo  però  man- 
cherannn  <ii  aggiustatezza  i dubbi 
promossi  contro  la  detta  ipotesi  dai 
nostri  bravi  italiani  I’ Araldi  lj,il 
Palletta  2),  e 1’ Orioli  3).  Vè  ciò 
osta  cbe  non  si  possa  permettere  a 
noi  di  riguardare  il  fenomeno  del- 
raggliiacciaiuriito  marmoreo  nella 
pernìciusu  algida  cerne  fenomeno 
nervoso,  e da  considerarsi  quasi  co- 
me un  feteiiio  ruinnto  periodico.  Ve- 
rosimile ne  sembra  altresì , cbe  co- 
me i nervi  cutanei  traggono  moltis- 
simi dai  midoilo  spinale,  il  siiitoinu 
del  gelido  freddo  della  perniciosa  al- 
ida dipender  possa  da  nii'  atfezione 
e|  principio  iierven  della  midolla' 
spinale  medesima.  Lo  si'/erome  de’  j 
bambini  che  porla  aiich’  esso  con  sè  ■ 
il  feiumienn  del  freddo  marmoreo 
della  cute,  vuoisi  aueh’  esso  ripetere 
da  una  alfezione  della  spina;  ed  ha 
molta  aninità  col  tetano  spinale,  e 
colla  perniciosa  algida  4).  Kd  in  vero 
come  le  alfeziuni  della  spina  che  le- 

1)  Sojmi  wt  nuni-o  «>o  mrcrnHko  del 
respiro.  Àiinal.  Omndei.  / «/.  XXI'. 

2)  Ricerche  .sull'  inilnrimeHto  ceìMare 
dei  bambini.  Annui.  Omod.  Vul.  XXVIl. 

3)  L'arte  di  riuiirar.n  dai  calori  esti- 

vi ecc.  Discorso  del  prof.  Orioli  , pag.  26 
noia.  A.  I 

4)  Lo  icicrome  de'  bambini , ossia  l' in- 
duramento del  loro  tessuto  cellulare , far-  j 
mera  il  soggetto  d' una  nostra  memoria  che  I 
in  breve  daremo  in  luce.  Frattanto  ci  giovi 
qui  il  innnireslare  umilmenle  ai  chiarissimi 
professori  Carminali  e Palletta  , e ad  altri 
che  vanno  ansiosi  indagando  il  mezzo  di  cu- 
rare e di  prevenire  siffatta  malattia,  che  a 
noi  è riuscito  di  prevenirla  e di  curarla  non 
una  sol  volta  col  mezzo  della  PROSTA  E 
tWLTlPUCATA  EACaSAZinSE.  Unico 
mezzo  veramente,  c finora  intentato,  per 
indurre  un  mutamento  di  condizione  vitale 
net  sistema  dermuide,  per  ric()uiUbrare  la 
caloricità  ingcner,,nilo  ima  febbre  artificiale, 
e commosse  le  azioni  del  i islema  nervoso 
sangnignu  e limalico,  risolvere,  riassorbire, 
e ritticuece  in  corso  gli  umor!  effusi  ed  ad- 
densati. 

Pace  V ! 


I dono  rorigtne  dei  nervi  del  sistema 
dermoidèo  e dei  muscoli  valgono  ad 
eccitare  il  telano,  cosi  ancora  le  af- 
fezknii  delta  cute  e dei  muscoli  che 
sono  infense  all' estremità  de'  nervi 
spinali  valgono  insieme  a produrlo. 
,\è  si  può  dubitare  cbe  lo  stesso 
consenso  non  sia  tra  il  centro  c la 
circonferenza,  che  è tra  la  periferi.i 
ed  il  centro. 

Premessi  cotesti  pensamenti  solo 
in  via  di  congetture  1),  resta  cbe 
esponiamo  quelle  nostre  osserva- 
zioni , che  CI  insegnarono  a distin- 
guere in  questa  perniciosa  quei  ca- 
ratteri tliagnosUci,  cbe  di  sopra  ab- 
biamo notato. 

2.  Fràncesen  .Maniii  entrò  nel  set- 
tembre ilei  i82l  con  una  febbre  coit- 
tinua  remittente,  la  quale  dopo  un 
caliirtico  si  trattò  per  quaUro  giorni 
col  decotto  di  china.  ^el  quinto  (u 
presa  da  un  parossismo  si  forte , 
che  durò  per  ben  ventlquattr’ ore  a 
sentire  e tremare  d’tin  freddo  mor- 
tale per  tutto  il  corpo.  Dessii  però 
non  aveva  che  le  mani  un  po’  rred- 
de;  nel  resto  del  corpo  non  si  per- 
cepiva da  noi  ubbassamestto  di  tem- 
peratura. Spessi  conati  di  vovnizio- 
ne,  lisonemia  estremamente  abbat- 
tuta , sanissima  però  di  mente  con 
. occhio  schietto  e libero.  Passale  le 
veiitiqniiUr’  ore  cessò  quella  terribi- 
le sensazione  di  freddo:  anzi  l'infer- 
ma piissù  nel  calore  febbrile.  Sussi- 
stendo quei  conati  al  vomito  e dolo- 
retti  di  venire  e borlioripmi , orili- 
uainino  remelo-ritfarlico  ni  P.  FnniL. 
Operò  niaravigiiosnmeiKe;  ma  non 
impedì  cbe  non  tornasse  l' accesso 
con  maggior  pericolo  del  primo.  In 
sul  ce.ssare  del  quale  si  prescrisse  la 
china  vaìidu  melhodo , congiunta  al 

I)  Non  sì  s collocalo  la  perniciosa  .algida 
fra  le  encefalo-nervose  . perché  l' opinione 
che  regge  ancora  è che  il  fonie  del  calore 
animale  sta  la  respirazione , e perché  2 
Torli  la  consiJnrd  .appartenente  alla  cavità 
toracica.  Pel  resto  chiunque  è istruito  nella 
dottrina  delle  febbri  conoscerà  , che  volen- 
dole classificare  e secondo  i sintomi,  o se- 
condo i si- lenti  organici  donde  par»  che 
parlano  deUi  sinlonii . come  noi  ci  siamo 
permesso  di  f.ire  . non  si  può  a meno  di 
non  cadere  in  qualche  collocamento  arbi- 
trario od  erroneo. 
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rabarbaro.  Ij’nltra  acce.siiìone  venne  bassissimi,  cute  fmlda,  gmn  pro- 
con  minor  freddo  c di  più  corta  d«-  slrazione  di  fonse.  Alla  visita  del 
ruta.  Con  allretlanta  dosi-  di  china  mattino  del  piorno  sestienle  fu  Iro- 
si prevenne  la  nuova  febbre , e la  vato  nell’  accessione  nisteso  tutto  II 
Mnnni  entrò  in  convalesceiiw».  Poco  corpo  come  da  rigidezza  convulsiva, 
dopo  le  si  formò  nn  decubito  alla  la  jtelle  della  faccia  era  di  color 
natica  destra  d’assai  maligna  natura,  plumbeo,  e quella  delle  mani  e delle 
che  la  martoriò  per  più  giomi.  gainlK?  dava  come  in  pjivonazzo,  le 

3.  (À'i’lo  vignaiuolo,  detto  Rnidns-  unghie  livide:  il  freddo  marmoreo 
sarre  della  Scala  santa  I),  dopo  va- I tutta  le  occu|>ava  la  persona,  l’in- 
rie  accessioni  di  febbre  inlennittenle  ^ lerma  era  quasi  soporosu,  destituita 
solferte  nel  luglio  e troncate  rolla  m|’ ogni  sensibilità  : jiolsi  cupissimi  e 
ehinachiiia,  ai  t)  di  agosto  del  18^1.  j lenti,  leggero  trismo,  e disfagia.  Si 
per  aver  lavoralo  in  un  fossato  fuori  onlinò,  sec.onilo  il  metodo  torlìunu  , 
di  porta  S.  Ciiovanni,  si  sentì  dole-  la  corteccia  alla  dose  di  due  once 
re  molto  le  reni  c la  testa  , e gran  nel  vino,  e benché  con  molla  pena, 
spossatezza,  i quali  incomodi  lo  ri-  non  ostante  l’ inferma  potè  volta  |>ei' 
dussero  in  letto.  Alla  sera  lo  assali 'volta  trangugiarla.  Si  praticarono 
un  freddo  tale  che  tremò  per  un’ora,  frizioni  stimolanti  lungo  la  colonna 
dopo  il  qual  tempo  cessò  il  tremore,  vertebrale;  e fu  messo  alla  sera  un 
il  coqio  tutto  si  prostrò,  faeeia  eu-  eristèo  con  allretlaiila  china.  L’ac- 
davericn,  lacrimazione,  sinlore  ge-  cessione  durò  per  bene  quarantotl’o- 
lido  sulla  fronte,  tutta  la  cute  pliiin-  re.  Dopo  il  qual  tempo  la  cute  a gra- 
bea  e ghiaccia  come  marmo  a toc-  do  a grado  si  andò  riscaldando  , e 
caria;  l' infermo  invece  si  lamenta  parossismi  di  perniciosa  algida  più 
<l’  un  senso  di  brncinmenlo  nelle  non  apparvero, 
interne  viscere.  i\on  trova  altro  ri-  5.  Le  quali  .storie  olire  al  dare 
sloro  che  masticare  de’  pezzi  di  esempio  «mila  varietà  de’  caratteri 
ghiaccio  e bere  ogni  tanto  limonata  della  perniciosa  algida  , mostrano 
tu  neve.  liO  mattina  seguitava  il  me-  ancora  nella  medesima  perniciosa Ja 
desimo  freddo.  Si  prescrivono  due  varietà  delle  omopalie.  Ooneiossin- 
once  di  china;  né  questa  polca  ri-  che  nella  prima,  ossia  in  quella  che 
lenersi  nello  stomaco,  se  non  che  mostrò  le  sembianze  «runa  cp«rt/««. 
sciolta  ncll’acf|iia  di  neve.  Verso  se-  noi  avemmo  a oombultere  una  omo- 
ra  lo  li'ovammo  iin  po’  riscaldato,  patia  hiliom.  Velia  secomla , che  si 
Velia  notte  ha  scarichi  di  urina  ab-  aHàeciò  con  forme  di  Hpirìa,  preilo- 
liondanli.  La  manina  degli  11  poro  minava  manifestamente  una  omopa- 
lélibn-,  ma  molto  stupore,  lisonmiiia  tìa  floiiistiar.  talché  e la  jn  ima  e [a 
tetra,  vampe  inlt;rne  di  calore  non  seconda  trattali^  colla  china  combi- 
ni tutto  spente.  China  e lievnnde  co-  nata  a forti  incitativi  sarebbero  an- 
me  sopra.  Ai  li  d’agosto  restò  api-  date  «i  mal  fine.  lm(>eroeelii>  mdla 
retico  dopo  la  più  completa  di.i-  lipiria  anelie  altri  milori  non  punto 
loresi.  partigiani  delle  Hogosi.  come  per  nv- 

V.  Petronilla  Ferrini,  vedovii,  at-  ventura  jiolremmo  noi  essere  pro- 
tenipuUi  di  50  anni,  corpulenta,  vini-  verbinti  , hanno  vwliito  un  |irocesi(> 
ne  anch’ella  nel  mese  d’agosto,  de-  di  interna  infianimaziom'.  il  che  si 
ntinziando  aver  avuto  cinque  acees-  può  coiifermare  in  Vallesio  1),  in 
>ioni  (li  febbre  si-mnre  con  gran  fred-  Alessandro  Pascoli  2),  e in  cent«v  al- 
do, essersi  forte  adir.ita,  e aver  dor-  tri.  K il  Sagar  parliimlo  della  /ri/eo- 
mito  lina  notte  a.  eieto  scoperto:  la  [fili  liplria  dice  apertamente;  a p/i/«>- 
mattina  dopo  essersi  trovata  tutta  | e/o.iì  raiiift'f.tioideti  miiitricnli  ficino- 
molle  di  sudore  freddo,  ed  aver  avuto  ! '/•//M17, ne  (n>ren<m  hniic  p^hriin  pro- 
in «pici  giorno  diarrèa  e deliiiui.  La  (furòn/i  pula  3).  Tutt*  altro  aspidto 
.sera  fu  menata  all’ospedale.  Polsi! 

i)  Vallcsins,  i Cioifroi’.,  cnp.  XXIII. 

I)  (laeslo  ® luci  mcilevimo  c.iso  da  noi  2)  Hess.  Patenti.  Delle  /e/ihri  teor.epr-it. 
rlcoidalo  nella  lettera  al  Tommuini  sulla ^ 0)  .^.igar.  System,  nosal.  cit.  Voi.  11 . 

flegosi  nelle  perniciose  a j'.ig.  37.  ji.  ■472. 
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<!  iiRluiM  ili  coniplicnzinne  npparìsce  I 
nella  nostra  terza  istoria.  Ivi  è mas- 
simo I’  ubbnttiinento  nervoso  ; ivi 
tutto  esige  la  pronta  cd  energica  te- 
rapìa stimolante:  ivi  lutto  ^ confor- 
me alle  algide  del  Torli  e del  La- 
noix,  trattate  con  duna  ad  alle  dosi, 
immischiata  ai  validi  corroboranti: 
ivi  insouima  si  conosce  ajierto  la 
nervosa  omopatìa  clic  prevale. 

CAPITOLO  \. 

IMla  perniciosa  diaforetica. 

_ I . Se  fosse  lecito  tra  le  gravi  cose 
dirlascalidic  parlare  alcuna  volta  il 
I»octico  linguaggio  . diremmo  che  ' 
inorte  tentò  di  vendicarsi  delle  vit- 
time a lei  tolte  dalle  .sudate  medita- 
zioni del  Torli , convertendo  i suoi 
sudori  in  uno  di  quei  morbi  i più 
fatali,  di  che  quel  sommo  indagò  la 
natura  e fermò  il  rimedio.  Tanl’ò: 
sopra  sè  medesimo  il  Torli  ebbe  a 
sotfrire  la  ))erniciosa  diaforetica;  e 
se  morie  fece  1"  estremo  di  sua  possa 
per  furarlo  ai  viventi,  si  può  vedere 
nella  narrativa  ch’egli  ne  fa;  nar- 
rativa veramente  che  è la  cl.'issica 
sopra  le  altre  tulle  1). 

Aon  diremo  pertanto  che  tale  feb- 
bre non  fosse  nota  anche  agli  anti- 
chi. La  loro  Iritcofia  elodes  ei-a  pro- 
babilmente della  medesima  tribù  , e 
i|iianto  al  tipo , e quanto  alla  sta- 
gione autunnale  in  che  compariva. 
Olirediehò  potrebbero  ridursi  sotto 
alla  stessa  categoria  le  febbri  notato 
da  Ippocrate  nel  settimo  degli  epi- 
dèmi , nelle  quali  ; ler/ri  sudorihns 
diffluebant . ncr  penitus  a sudore 
p‘-rfrigcscel)anl.  sed  rnrsns  inralesce- 
hnnl , et  difficile.m  habebant  jndica- 
linnenì  eie.  i).  OitsUo  medesima  con- 
dizione inorbo.sa  che  dal  midollo  spi- 
nale comunicata  ai  nervi  cutanei,  o 
dai  nervi  cutanei  al  midollo,  dicem- 
mo di  sopra  essere  att.i  a proiliirre 
la  sproporzione  c In  diminuzione  del 
calore  animale  nella  perniciosa  algi- 
da, non  saremmo  lontani  dairmnmet- 
tere  che  mercè  lo  spasmo,  I’  atonia. 

0 l’eccesso  d’  azione,  producesse  la 

t)  Thrrnp.  .^pcciut.  lib.  IV,  cvp,  II. 
Diiiphorflir(r. 

3)  rpp.  Lib.  Vii.  FpiJcm.  p.  m.  1081. 


il 

I profusa  _e  letale  epuiròsi  nella  per- 
niciosa diaforetica.  I sudori  che  ema- 
nano da  alcune  membra  paralizza- 
le 1),  quelli  che  sono  promossi  da 
alcune  commozioni  della  mente  pro- 
vano il  potere  che  ha  il  sistema  ner- 
voso a produrre  cosilTatto  fenoinena. 
Cosi  jier  alcuna  delle  ste.sse  cagioni 
eccitatrici  della  febbre,  o calori  diur- 
ni ecces.sivi , o incognito  potere  de’ 
venti  nieriilionali  2),  od  altro,  la  po- 
tenza nervosa  del  tessuto  cutaneo 
intorpidita  e rilas.sata  lascia  scajipa- 
re  da' suoi  pori,  privi  della  loro  to- 
nicità, la  materia  traspiridiile  in  tale 
quantità,  che  le  glandole  capillari  .se- 
cernenti  la  materia  perspirabile  pe:- 
tener  dietro  a quel  dispcrdinieiito 
accrescono  la  loro  azione,  ond’è  che 
gli  assorbenti  cutanei , gi.à  presi  d.j 
inerzia  nnch’  essi,  non  sono  mai  atti 
ad  un  assorbimento  propoi'zionato 
alla  secrezione,  e forse  è probabile 
che  in  questo  mezzo  cadano  nel  mo- 
vimento inverso  3) , e quindi  i su- 
dori si  fanno  vieppiù  profusi  e col- 
liquativi. Ma  noi  abbiamo  ammesso 
che  dette  epidròsi  vengano  anche  da 
eccesso  d'azione  nella  potenza  ner- 
vosa del  tessuto  cutaneo  ■'»).  La  se- 
crezione della  materia  Iraspirabile , 
dire  Darwin,  è anche  accreseiiitii 
ilallo  stimolo  esterno  del  calore;  in 
quanto  che  è prodolta  da  movimenti 
accresciuti  dei  vasi  capillari,  i quali 
perciò  separano  dal  sangue  più  ma- 
teria perspirabile  di  quello  che  pos- 
.sano  assorbirne  le  boccucce  de’  cor- 
rispondenti vasi  a.ssorbenli  5).  Lon 

1)  Bichal  .iiscriv.v  di  aver  veduto  .il- 
r Hotel-Die»  un  emiplcgieo.  che  non  sudjv.i 
che  nell.i  parte  mal.vl.i.  .tlibcrt.  Elem.  di 
terap.  Tom.  Ili,  p.  230. 

2)  P.  Frank  ira  le  c.iusc  dell'  epidròsi 
considcr.1  un  incognito  potere,  che  si  Irov.i 
ne'  venti  meridion.ili  , c nemico  ai  nervi. 
l'pit.  Trad.  dei  Comanduli.  To:n.  V.  D:i 
proftiivii . p.ig.  2 i. 

3)  Darwin  e R.isori  fanno  consistere  I 
.sudori  profusi  nel  movimenln  inverso  de’ 
linfatici  cutanei.  Darwin.  Xooì.  Tra  i,  dui 
lìiisorì.  Voi.  IV,  pag.  223. 

4)  .tvviene  delle  esalazioni  cutanee  quello 
che  avviene  delle  emorragie:  ve  ne  sono 
delle  passive  o delle  attive.  Alibcrt.  Op.  « 
loc.  cil. 

5)  Darwin.  Zoon.  Voi.  IV,  pag-  35  c seg. 
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rncioiii  ri  spirga  il  mtlor  nii- 
ijlico  rpitlfinico  che  preseiuó  natuni 
iiilianiinaloria  I);  e coi»  (i_uesle  ine- 
Hesinie  si  spiega  del  pari  i'  wnopalia 
IJnijislicu  nella  pei-iiieiosa  diafore- 
tica 2).  Di  che  s'avrà  un  esempio 
nel  .seguente  caso. 

•2.  Clementina  .Viidressi , campa- 
gnola , d'anni  3J,  di  costituzione 
àdiisla  c temperamento  sanguigno 
hilioso,  entrò  all'ospedale  con  feb- 
hre  terzana.  Dopo  due  accessioni 
nuitossi  in  terzana  doppia  con  for- 
tissimi dolori  alle  vertebre  dorsali 
corrispondenti  allo  stomaco,  calore 
nelle  accessioni  urentissimo  , polsi 
forti  c fm|ueiiti.  Il  parossismo  sem- 
bi'òuver  fine  c(d  sudore,  da  cui  tro- 
'aiimio  coperta  l' infernia  alla  visita 
dej  ■lattino.  Il  gioi  no  e la  sera  co- 
testo sudore  continuò  copiosissimo 
in  modo,  che,  fissilmente  guardando 
la  fronte  della  fel)bricitai.te,  si  vedea- 
no  quelle  gocciole  spuntare  dalla  cute 
come  rugiada,  c j>oi  li(|uefarsi,  e a 
ijuclle  succederne  altri*  incessante- 
mente. ^'on  v'  era  remissione  di  feh- 
bi'e,  i polsi  eransi  fatti  stretti  e ce- 
leri. lai  mattina  seguente  i sudori 
.si  erano  eircoserilti  al  jielto  e alle 
estremità  superiori , i sintomi  feb- 
brili alquanto  calmati.  |•'bbe_UIla  co- 
piosa emorragia  dalle  narici.  Si  dà 
fu  corteccia  ullu  dose  di  un'oncia  in 
acqua  gelitlissinia.  l'n'ora  avanti  il 
mezzwli  rompono  di  nuovo  univer- 
sali sudori.  Il  polso  e le  vibrazioni 
cardiache  sono  forti,  piene,  elevate; 
ma  la  faccia  estremamente  abbattuta, 
smanie  , frequenti  sospiri,  il  sudore 
verso  le  estremità  è freddo,  (lui,  ad 
onta  di  tale  e.sterno  apparato,  que' 
polsi  ci  indicavano  il  salasso.  .Ma  il 
potere  della  consiietiidiiie  sotlenlrò, 
rappresentandoci  il  salasso  nella  dia- 
foretica e neirislcsso  parossismo,  co- 
me misfatto  da  non  esserne  assoluti 

1)  Sonavi  esempi,  dice  P.  Frank,  di  sa- 
doti  anglicani  o effimere  sudatorie  epidemi- 
che, né  alcuna  dì  qacsic  ricusò  cerl.imeiitc 
di  a.'-sumere  un'  indole  infiammaloria.  nrllc 
quali  sebbene  vi  fos.‘cro  dei  manifesli  sin- 
lomi  nervosi,  il  sudore  nc  co-iiluiva  la  parie 
principale.  Fpilom.  voi.  I,  § 8.1>. 

2)  ^di  la  noslr.i  leilen  al  Tmnmastni 
dove  è' accennato  il  c.ase,  che  qui  più  dcl- 
t.igliatamcnlc  si  racconla. 


da  Leonardo  Botallo.  S'andò  innanzi 
adunque  colla  china.  Sudò  liilta  not- 
te , e la  mattina  dopo  ehhe  altra 
emorragia  dalle  narici , c il  sudore 
smiiuii , e le  forme  febbrili  quieta- 
roito.  Poco  iirima  del  mezzodì  fu 
presa  da  freildo , il  quale  succeduto 
da  calore  diè  mossa  a febbre  tale  , 
che  non  olleriva  che  cortissime  c 
iiieoneludeuti  remissioni  ; è eoli  tale 
njiparato  di  fttHjUlica  omopatia,  che 
SI  dovette , sospesa  la  cliiiiaeliiiiu  , 
line  volte  salassarla,  e ricontlurla  io 
stillile  mercè  delie  bevande  ttirlariz- 
znte.  (Juesta  nuova  febbre  durò  sei 
giorni. 

3.  Jjn  medesima  successione  ebbe 
foine  la  perniciosa  solferla  dtil  Tor- 
ti. la  qutilc  combattuta  colla  cliiiia- 
chiiiii  noi  lasciò  stuiissimo  ; che  egli 
ricadile  in  ima  febbre , che  acquistò 
a poco  a iioco  un  carattere  acuto . 
e non  ceiielte  clic  ai  rimedi  conve- 
nevoli. E se  si  consideri  quel  seiis  > 
di  peso,  e quella  quasi  paralisi  dejle 
estreinitti  inferiori,  dti  cui,  subiti 
dopo  la  perniciu.sa  e Imig'o  temp'i 
dopo  la  ricadiii,  fu  molestalo  T illu- 
stre 3laostro,  v'è  luogo  a sospettare, 
clic  la  leggera  omopaliti  (logistica  ri- 
^iedes,se  negli  ultimi  tratti  delbi  mi- 
dolla .spinale.  Ma  posto  nneurn  che 
non  regge.ssero  coleste  congetture; 
in  appoggio  della  possibile  coesi- 
stenza di  detta  omolialia  nella  per- 
niciosa diaforetica,  daremo  a legge- 
re il  seguente  passo  del  Sagar;  Ivi- 
teoiiliia  diaphureiicn  est  fdiria  riijn^ 
pyfpcipiuon  si/iiiptoim  est  siidor  n>l- 
1i(]U(itiviis,  quo  fvre  semocr  mmkiit 
<Fijrol»ntes  ciim  csdccrlxilionibus  , 
lerlio  quoque  die  rn'erleiiilluis,  qu(r 
a Ieri  friijorc  iiicipiiiiil.  Pra'imssa 
plilebufomiii  et  ealiiarlieis , suiou 
ipyritm  saiiovit  kinkiiia  illuslr.  lk- 
Sanvaijcs  I).  (Jiiaiuio  noi  ci  siamo 
Jivreniiti  nella  perniciosa  diaforetica 
con  omopatia  ulonica  (jiicsto  princir 
pale  segno  di  distinzione  ahbitimo 
trovalo,  cioè,  che  i sudori  iiciinista- 
vano  un  odore  agliaceo  /fAv/’on'c». 
qitasi  che  con  essi  si  dissipas.se  il 
principio  dell"  animalità,  e quasi  che, 
come  vuole  Sotiuinering  2),  in  qii-i 

1)  S.igar.  Siitem.  mord.  <il.  Yolamc  li. 
l>.  itì6. 

2)  Ossttv.  point.  Intorno  oli"  influenzo 
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sili  ori  eoHiuiialivi  si  nuinonlnssei 
tal  menta  il  riaisorbinientu  del  fluido 
nervoso,  che  le  arterie  non  vi  po- 
tessero tener  dietro  colla  loro  se- 
cre/.ione. 

CAPITOLO  XI. 

Della  peniifioìa  tcarbiiliea. 

1.  Sia  per  una  originaria  difetUtii 
•■inalùsi , o più  verosimilmente  per 
una  irritabilità  delle  ramiGeazioni  | 
estreme  assorbenti  delle  vene  aventi 
orifrinedai  capillari,  che  nelle  inter- 
mittenti si  formi  la  umopntia  scor- 
iintica  sino  al  grado  di  darle  il  ca- 
rattere di  perniciosa  scorbutica  ; 
sempre  sta  bene  il  eollncurla  tra 
miestc  che  dicemmo  einatoniioiclie. 
Forseechè  il  Moiandi  fu  il  primo 
che  osservò  C descrisse  come  per- 
niciosa cotesla  intermittente  1).  Ma 
già  della  terzana  scorbutica  avevano 
fatto  menzione  Bracco  2),  Wedelio  3), 
Ktmullero  4),  Timeo  6),  c della  quar- 
tana scorbutica  Tommaso  Bartoli- 
iin  6),  ed  altri  ancor.t, 

2.  (iaiidida  Bonaviia  venne  all’o- 
spedale ai  6 d’ottobre  del  1821.  Sof- 
fri nell’  agosto  dello  stesso  anno  le 
periodiche.  Succedettero  a queste  i 
jirofluvi  f|i  ventre  sopiti  con  emul- 
sioni refrigeranti  e serviziali  della 
medesima  virtù.  V’edova  costei  da 
(!  anni  : malmenata  da  parti  assai 
laboriosi:  ormai  s'ecchia,  malnutrita,, 
apparteneva  al  reclusorio  della  men- 
dicità. Dove  ni  4 d’ottobre  fu  assa- 
lita da  rigori  di  freddo  irregolari, 
ai  quali  sopraggiiin^evano  fuggevoli 
vapori  di  caluo  alla  faccia , e le 
estremità  restavano  sempre  fredde. 
Vomitò  materie  verdastre.  Ebbe  nel- 

nenitaln  nell'eeonomia  animate  Jaltn  mnr- 
Ìuìia  xerrezhne , e dal  viiiato  riattorhi- 
mento  del  fluido  nerveu.  Traduzione  dal 
te  leso/  del  I).  Àpollnnin.  Giornale  di  Brera 
anno  1813  imij.  161, 

1)  Vedi  Borsicri.  Inrtil.  med.  pracl. 
Voi.  I.  De  lertian.  romit.  etc. 

5)  Dracaou>.  De  .scorlnUo,  p.ig.  53. 

3)  Wedcl.  Aria  S.  C.  Decad.  I.  A.  II. 
oòv.  lU.". 

4)  Kiimiller  l’rax.  !..  I.  scol.  XVI.  c.ip.  I. 

Si)  Tiiiioei.  L,  Vili.  cas.  15  e l8. 

6)  Barlbolin.  De  med.  dan,  dite.  IF, 
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la  notte  forte  smania  c respiro  af- 
fannoso. Raccontava  che  la  sera  in- 
nanzi si  copri  tutta  di  macchie  vio- 
lacee ,Je  quali  alquanto  disparvero 
nel  quinto  ''iorno.  Non  ebbe  sudore. 
La  sera  did  uitiuto , colla  di  nuovo 
dai  suddetti  brividi  più  intensi , e 
continuando  la  febbre  con  delirio  e 
lipntimie,  fu  menala  all’ ospedale. 
Vvea  pulsi  esilissimi , e bisognava 
bene  c diligentemente  palpare  per 
trovarli.  Respiro  di IHcile,  sospiri  fre- 
quenti e rammarichio.  Scoperta,  si 
mostrò  d.il  collo  alle  estremità  in- 
feriori maculata  di  ecchimosi  diverse 
violacee,  unghie  pavonazze,  e tanta 
era  in  coslei-la  dissoluzione,  dircin 
cosi,  degli  umori,  che  diceva  ella 
stessa:  aove  mi  tocco  ivi  mi  nasce 
un  nuovo  livido.  Emanava  un  fetore 
assolutamente  cadaverico , c le  ma- 
late vicine  si  raccomainlarono  fosse 
tolta  via,  e fu  di  subito  appartata. 
.Vvea  il  ventre  lubrico  , e qindehc 
conato  al  vomito.  Allora  per  allora, 
non  ben  certi  della  periodicità  , si 
prescrissero  tre  libbre  di  limouèa 
minerale  addolcita  col  siroppo  d’ a- 
rancio.  La  mattina  seguente  l'uaimo 
sorpresi  non  poco  nel  vedere  questa 
donna  già  polita  delle  macchie,  con 
polsi  un  pò  più  elevati , e senza 
quella  fetida  emanizione  eh*  crasi 
sentita  r ieri.  ’Von  tardammo  punto 
a somministrare  la  china  a gran 
dosi  coll’acido  solforico.  Verso  la 
sera,  scudo  ritornato  il  fi-cddo,  pare- 
va che  le  macchie  scorbutiche  si  vo- 
lessero rialfacciare  sulle  braccia  e 
sul  petto,  ina  il  freddfi  fu  breve , e 
dopo  questo  le  macchie  scomparve- 
ro. La  mattina  fu  trovata  assai  me- 
glio. IVienledimcno  la  febbre  seguitò 
a tornare  periodicamente  , ma  con 
forme  legittime  sino  al  giorno  IO  di 
ottobre;  e usando  sempre  la  china, 
dopo  tre  giorni,  per  un  decubito  di 
mala  indole  all’osso  sacro,  passò 
alle  cure  chirurgiche. 

3.  Delle  intermittenti  osservate 
dal  celebre  dottor  Franceschi,  le  più 
poteano  dirsi  icorbnliche;  imperoc- 
chò  sedici  di  esse  di  diverso  tipo  fu- 
rono aceompagnute  da  macchie  ora 
simili  alle  scorbutiche,  ed  ora  alle 

1)  Franceschi.  Aiutai,  di  med.  pral.  nello 
lililuto  idini'v  lucchese,  annoi.  Lucc.i  1821. 
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pcictchie  !)•  ossorvainino  in 
•-'aterina  Waccarese  e Anna  Maria 
Óanzanl , afTetle  aneli' esse  dalla  in- 
tcrinitlentc  scorbutica,  illividirsi  le 
sole  labbi  a e la  |Uinta  dal  naso , le 
[gengive  sole  essere  fetenti,  e trasu- 
dare da  esse  un  sangue  |)ariineiite 
fetido.  ()uesti  sintoim  <li  sloinacace 
non  cessavano  allatto  nelbi  remis- 
sione, ma  notabilmente  sinimiivaiio. 
l''nrono  guarite  quest'  ultime  due 
inferme  con  abluzioni  ucidiiliite  alla 
boera , e china  con  acido  solforico 
ail.i  dose  di  mezz'  oncia  per  volta. 

C.\PlTOLO  XII. 

Velia  perniciosa  epislassìca. 

1.  La  perniciosa  scorbutica  nella 
quale  occorrono  talvolta  trusudainen- 1 
Il  sanguigni,  ci  fu  strada  a quelle 
perniciose,  in  che  i profluvi  di  san- 
gue costituiscono  il  sintonia  princi- 
pale. K la  prima  tra  queste  sia  l'epi- 
stassica.  Consentono  nell’ ammettere 
questa  perniciosa,  che  chiamano  feb- 
hre  iiilirmillente  larvata  cpistassira 
.Aerei  1 ),  Borsieri  ^ Casimiro  Medi- 
cUj,  iMcolai , c Giuseppe  Frank  2). 
Epistaxis  felirirnsa  cluumolla  il  Su- 
gar, 0 di  essa  annoiò  come  segue: 
i/aec,  raro  qnitlein,  cnmilalur  feurcs 
inieniiilletites , eonmiqiie  paroxij- 
smos , CUOI  symptomatilìus  secundae 
speciei  eie.  3). 

2.  (àirolinu  Bertnii,  d’anni  22,  di 
complessione  languida, seiisiliiimente 
ostruita  alla  milza,  già  suggella  a 
varie  rieadic  di  febbri  periodiche, 
riparò  aH’ospedale  di  nuovo  febbrici- 
tante. Già  subito  la  prima  notte  ebbe 
.stillicidio  di  sangue  dalle  narici.  lai 
mattina  dopo  accu.sa  fortissimo  do- 
lore di  capo,  nausea  c gran  snossa-' 
tezza,  cute  molle  e tratlevole,  lingua 
umida  rossa,  pulsi  frequenti , inter- 
mittenti, mollissimi.  Il  dopo  pranzOj 
cresciuto  il  dolor  di  capo,  senso  di 
oppressione  al  petto  , faccia  uceesii , 
corpo  lutto  incalorito,  forte  pulsa- 
zione alle  arterie  temporali,  c ad 
ogni  loro  battito  si  scuote  la  testa 
della  inferma.  Verso  sera,  emorragia 

t)  Disperi.  Ik  eoisluxi.  Upsal.  1707. 

2)  ì'rax.  ined.  ni,  V<d.  IX,  p.  160 

ò)  S.igsr.  Op.  cil.  Voi.  I . p.  129. 
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fortissima  di  forse  due  libbre  di  san- 
gue dalle  narici , dopo  la  quale  su- 
ilori  freddi  e deliqui.  Gelide  lava- 
lui'c  al  capo,  c uivoncia  di  china 
con  acido  solforico  sciolta  in  acqua 
di  neve  da  darsi  paiillaliin.  La  mat- 
tina appresso  racconta  di  aver  avuto 
una  notte  smaniosissima  ; qualche 
po’di  sudore  continuava  ancora,  pol- 
si esilissimi , febbre  in  remissione, 
la  quale  trasse  in  lungo  sino  alla 
sera.  In  che  ricomparvero  il  dolore 
di  capo,  le  fitte  ni  sopraccigli,  il  ros- 
sore della  faccia,  del  collo  e (lei  petto 
colla  nuova  febbre, e tornò  dopo  po- 
co insieme  con  «piesli  sintomi  anche 
la  epistassi,  e in  essa  la  sincope,  co- 
me nel  primo  parossismo.  Si  ripetè 
la  prescrizione  del  sopraindicato  ri- 
medio. Ael  dì  dopo  la  perniciosa 
quietò;  ricomparve  la  febbre,  ma  la 
perdita  di  sangue  non  essendo  stata 
nè  si  precipitosa  ni*  sì  abbojidevole, 
non  si  vide  succedere  a questa  terza 
accessione  quello  stelo  di  languore 
delle  altre  due  antecedenti.  Fu  con- 
tinuato lo  stesso  metodo  di  cura, 
tranne  la  diminuzione  graduata  nelle 
tlissi,  fìiilanlu  che  restò  apiretica  e 
fu  bene  in  forze. 

3.  L'abuso  che  si  fa  in  Koina  della 
corteccia  peruviana  da  coloro  che 
vanno  soggetti  alle  periodiche  abi- 
tuali dispone  i loro  corpi,  sopra  ogni 
altra  causa,  alla  scorbutica  omopalia, 
e quindi  alle  intermittenti  emorrniji- 
che.  Il  fatto  testé  allegato  ne  è una 
prova.  Fra  le  cause  interne  appena 
ve  ne  è alcuna,  dice  Pietro  Frank  , 
che  sia  maggiore  nel  promovere  il 
flusso  di  sangue  dulìe  narici,  quanto 
Io  scorbuto  1).  E dietro  il  paterno 
concetto  ripete  (ìiuseppe  il  figlio  ; 
Fr.bris  inieì'iniltens  larvata  episla- 
xica , iinine.rilo  in  dtibium  coca  la  a 
Spangenbery , saepe  quid  scorbutici 
cxhibet  2^.  .Ma  non  vogliamo  per- 
tanto limitare  alia  sola  omopntìa 
scorbutica  la  condizione  morbosa  ac- 
cessoria alle  perniciose  emorragiche. 
A'edreino  in  appresso  coni' elle  di- 
pendono eziandio  dallo  stato  atonico 
o flogistico  del  sistema  de’nerv  i comu- 
nicalo al  sistema  sanguifero,  e mns- 

1)  P.  Fr.vnk.  Traiìiiz.  del  Cunianilulì. 
Voi.  VI.  pag.  t09. 

2)  Jos,  Frank.  Oji,  cil.  Voi.  IX.  p.  109 
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Mine  aU'artcrioso,  a cui  il  nervo  sim-  « lente  fanno  di  quando  in  quandi» 
|«Kifo  quasi  unicainenle  appartiene.  « il  loro  corso  sotto  lu  specie  di  un 
K se  dritto  rajiionavn  di  certe  eni-  « profluvio  cruento  I).  » 
sUissi  il  Bonelo  con  queste  parole  ; Uiccanlo  Morton  fu  uno  veranicn- 
die  vìliote  in  abdotHÌne  secretam  bi-  te  dei  primi  che  sciioprisse  la  emol- 
/«m  cruori  commuceri,  unde  adepto  tisi  sintomatica  della  febbre  inlcr- 
urrinwiiia  /Iturilior  et  ad  ej>itiimpro-  mittente  perniciosa,  e nc  provasse  la 
clivior  fanyiiiscvadal  I);  e se  altret-  essenza  a posteriori,  vale  a dire  do- 
tanto  giustamente  asserisce  Stoll:  bi-  pn  averla  IriiUala  colla  duna,  ed  aver 
lis  commuiiis  in  Litlitiaiiin  epistaret»  vinto,  merce  l'iiso  di  questa,  la  feb- 
caussa  ; nelle  interiniltenli  i profluvi  bre  e lo  sputo  di  sangue,  ^'el  suo  li- 
sanguigni possono  procedere  ancora  bro  della  fisiologia  egli  riporta  qual- 
da  una  biliosa  oinopatia.  U-o  storie  di  simili  inorbi,  ne' quali 

usò  l'iiìdicnto  trattamento  curativo  ; 

C.iPITOLO  -Vili.  una  delle  quali  come  la  più  interes- 

sante (qiim/rof/eiinriHS  vir  decein  an- 
imella perniciosa  emottoica.  ki.'i /ossicn/osiis  e/c.)  venne  trascritta 

quasi  per  intero  dai  Torli.  Nè  vuole 
I.  Come  dimostrano  tutti  coloro  questo  ultimo  dubitar  molto  della 
che  ragionano  della  emottisi,  e come  esistenza  di  simil  perniciosa , quan- 
iie  sono  ricchi  di  esempi  i libri  eli-  tunque  paia  non  averla  egli  mai  us- 
uici , questa  molutlia  può  derivare  servata.  .Ma  ftuidato  dairanalogin  la 
da  certe  cause  particolari , che  en-  dà  per  probabilissima,  (/iiemmimoi/iim 
trono  quasi  prime,  o almanco  assai  si  cere  iionunuqnainrontin<jcret,qnod 
considerevoli,  nella  dottrina  paiolo-  febei  cui  qtiam  intermittenti , ctiam 
gira  delle  perniciose.  Iini»ercioccliè  periiiciosae,  adiungerelur  in  accessit 
avendo  noi  stabilito  che  l'atonia  e lo  tamquain  symptoma  illiiis  febris  ipsu 
spasmo,  e i disordini  nelle  funzioni  haemnptoe,' qnae  febre  recurrente  rc- 
ile'lcssiiti  biiige.nì,  le  alfezionì  reuma-  currvret.  et  declinante  cessare!  l'ut  in 
lidie  e la  flogosi,  e.  inlinc  uno  indole  nostris  historiis  cruentos  alvi  fiujcus. 
scorbutico  sogliono  per  lo  più  costi-  imo  et  nonuumquam  iiisultus  vcrae 
tuire  il  fondo  morboso  accessorio  paralisis  rum  periodica  febre  recur- 
olla  idiopatìa  specifica  delle  inter-  reiiles,  et  per  chinameliinam  indirrcte. 
mittenti,  ciascuno  potrà  conoscere  sublatos  retiilimus)  nullus  dubito, 
come  tulle  queste  innonnalità  di  vita  qiiin  per  oblatinuein  ejusdein  cliinae- 
sieno  alte  a produrre  da  per  sè  sole  chiiiae  febris  suhsistcrel , et  rum  ea 
la  pneuinorragia.  Se  non  che  la  sputiim  imam  sanguinis  ab  ipsa  pro- 
stessa  natura  del  parossismo  febbrile  cedens  (i.  Nella  raccolta  periodica 
è atta  ad  indurla,  come  osserva  Pie-  della  Società  di  medicina  di  Parigi, 
tri)  Frank,  quando  la  costrizione  giornale  compilato  da  .M.  Jcdillot , 
spasmodica  fibrosa  nel  periodo  del  comparve  una  interessante  osserva- 
freddo,  troppo  forte  o troppo  in  lim-  zione  del  dottor  Maruscheau  di  una 
go  protratta,  determina  grande  nf-  febbre  inlermillenle  congiunta  col- 
tlusso  ne’vusi  maggiori  toracici,  onde  l'emottisi  negli  accessi.  Lo  spulo  di 
da  questi  trapeli  qualche  poco  san-  sangue,  «lice  l'autore,  restò  in  fine 
glie,  e ne  venga  poi  fuori  collo  sputo  complicato  con  febbre  terzana  una 
o sotto  gl' impeti  della  tosse.  « A volta,  altra  volta  con  tipo  quartu- 
a voi  non  è certamente  ignoto  (se-  nario,  i cqi  accessi  erano  contrassc- 
« gue  a dire  il  lodato  clinico  di  Pa-  guati  dalla  sincope  in  grado  impo- 
•<  via)  quanto  facilmente  i profluvi  nenie.  L'autore  la  trattò  colla  china 
* cruenti  prendano  una  indole  perio-  ad  alte  dosi,  col  qual  metodo  la  ma- 
« dica,  neppure  eccettuali  sempre  lata  si  risanò  perfettamente  3).  An- 
« quelli  prodotti  da  violenza  ester-  gusto  Vogel  fra  i sintomi  non  fre- 
« im.  Finalmeiile  le  stesse  febbri  , 

« che  rivestono  il  tipo  di  intermil-  1)  P.  Fr.mk.  f/dit»m„  § 561.  Tiarfu:.  t/t. 

2)  Therap.  sfieiUd.,  liti.  f.  eap.  / . 

\)  Àiuilom.  prati.,  liii. /,  § 20.  obscrv.  3)  Giornale  di  Brera.  Voi.  II.  p-  T'i- 
H.  Schol.  .Inno  1812. 
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(fiKnili  fldlo  fri"»»!  (Vbbri  pernHliche 
tuiiiovcrù  miche tViiiotthi  tj.Kdani- 
bcdiic  I Ki'Mik  pili  volti*  ricordati 
non  haniKi  iasutito  di  notare  anche 
ia  pneintimiorrmjiai  tra  le  jwiticìo- 
si.*  :2).  Sellai  di  che  ima  lieint  e chia- 
ri^siina  ittoria  ne  ha  dato  Antonio 
Stork  ne'siitìi  mini  clinici  Jl.  K rd- 
trettantu  pregevole  è (|iiefln  test^ 
narrata  dall’  efri'cgio  doti.  Uiccanli 
medico  roniano,  in‘lia  quale  in  vari 
sbocchi  di  v<unf;ite  conteniporanei  iijrli 
accessi  febbrili  perdette  la  sua  maiala 
circa  otto  libbre  di  siMi^iie.  Fu  per- 
fetiainenle  gwirita  col  sidfatn  di  chi- 
nina portato  sino  aila  dose  di  qita- 
ranta  grain  4). 

1)  Df  roipwsc.  et  cìirand.  praeri'ip.  f.orp. 
Imiiian.  affevt.  Fehr.  iiiterm.  ||  tl. 

li)  P.  Frank.  Fpitom  de  interni,  «creo»'., 
e Frank.  Jo.s.  /Vua.  meà.  rii.  ì'ol.  i. 

3)  Ani.  Slork.  ditn.  med.ì.  Tnm,  1.  Fe- 
lle.* iniavi.  t6l.  Amstcliid,  p.i^.  i77y. 

A)  Vedi  il  l’roreijiMinento  del  Snpifio 
npolni/etiro  tiW  .*ol/ii<o  rH  tiiinijn  e L'in- 
> oniio  di  G.  Hirrardi , /forno  18;i2,  p.  27. 
Nc  duole  il  ripensar»  che  nelle  nostre 
slorio  |Kirticulari  non  ti  troii  ra.ii  Usalo 
questo  rimedio  utilistimn  dd  .solfalo  d<  ehiiia, 
die  tanto  onora  l.i  chimica  dei  nostri  gior- 
ni. ed  è per  arrenre  tV  mollo  giov.nmenin 
alla  imianilii.  Fu  nel  diceinlire  del  I9SI 
(he  noi,  già  m.sllraltati  rkilla  febbre  noto- 
eumi.ilo  nel  I82l>,  e dalla  fman.i  emetica 
neiraiino  dopo  , ci  allontanammo  dallo  t|ie- 
d.de  e da  Ronsi,  e ci  rblnccmmo  in  patria. 
La  nostra  partenza  ilaU'ospcd.ilc  (del  quale 
non  perderemo  iKii  la  memoria,  perché  nes- 
sun luogo  c!  }>a  date  mai  tanta  pace  e tanta 
comodità  di  sludii,  tanta  copi.i  d'  amici  c.s- 
rissimi,  e fanti  incorapgi.imenli  e favori  per 
parte  di  quo’ capi  nobilissimi  che  lo  regge- 
v.ino)  ci  tolse  d.d  praticare  in  esso  nella 
nuora  stagione  delle  intermittenti  del  itl22 
il  detto  medicinale.  Nel  1821  forse  era 
conosciuto,  m.i  certo  non  praticalo  in  Roma 
il  solfalo  di  china.  Di  falli  te  sperienze  del 
chiarissimo  clinico  profess.  De  Maihacis,  le 
Memorie  di  .alcuni  bravi  farmacisti  di  quella 
rilljl , i saggi  apotugeliei  del  dolt.  Riccardi 
tetti  |)ort.ino  la  data  del  4822  e 23.  Vedi 
1.1  BihI.  italiana,  ymderno  settemìire  ÌHÌ'3, 
r il  Giornale  anodico,  Tom,  XX.  p.  il  i. 
In  questi  ultimi  anni  aldiiamu  anche  noi 
fatto  esperimento  del  dello  farmaco , nc 
mai  ne  ha  mancalo  nei  suoi  effetti  mir.iliili. 
e ne  ragioneremo  nel  volume  sccondu  della 
no'tra  Storia. 


2.  FrunccBca  F^ipuloUi  d'annr  13 
di  coMiluzione  mciiilica,  dopo  aver 
sdlTert»  una  paura  (cosi  in  generala 
si  confessò  la  malata)  ebbe  la  febbre 
veiiulale  a freddo,  che*  con  forte  do- 
lor di  e.a|>o  e corte  remissioni  la  lor- 
luentava  4»  tre  gìorisi.  Dimoi  esplo- 
rata coiitiiHinva  in  fidibre  con  tosse, 
cefalgia,  e mi  senso  di  neso  .sul  to- 
race pei'  il  quale  grmmemeiile  Iro- 
vagliavo  ; perturbata  la  funzione  del 
(Milere,  l’alito  fetidissimo,  denti  e 
gengive  guaste,  lingua  nella  e d’iM» 
bel  rosso.  .Noi  non  aiiiniiiiislranimo 
in  qne.st*!  die  una  enuilsione  goiii- 
nio.sa.  La  sera  diiiiiniii  la  febbre,  non 
v'avera  più  tos.se,  impen»  H respiro 
era  corto,  i polsi  erano  disuguali 
asaui  frevpreiit» , e il»  nesstma  resi- 
sleiiHi,  qirasiccliÀ  t'orleria  fosse  stati» 
l'Miqia  e vota.  Nello  notte  sudò  ut» 
.sudoiv  fetido  e pareiule  alla  parte 
superiore  del  tronco.  Il  giorno  .ap- 
presso (quinto  del  male)  piillidiiiirr 
mortale  della  faccia  e ddle  labbra  , 
sospiri  fri‘i|ueiiti , mi  dolore  gravn- 
tivo  lung'o  tutto  lo  sterno,  elie  ri- 
s^ioivle  iliid.ro  il  dorso  alla  lairle 
eorrispondeirte' con  senso  di  eafore. 
fi'dlih?  le  estivimti».  liii  po'più  tardi 
i polsi  iniìacchiroiio  e iiivelociroiio 
inevav^iiosiimeute , Hgori  intensis- 
siiui  <li  fnaldo  pi-r  tutto  il  ror|io; 
inovesi  la  tosse,  e in  questa  sputi  o 
iriirttosto  siiocchi  di  siiiigire  rosso  e 
spmneggiante.  Terrore  iiiHI’iivferma, 
.sudore  freiliio  , e lipolimb».  I>»  san- 
gue ne  vennero  ftiori  a un  bel  eirrn 
due  libbre.  0»i  si  fecero  aspersioni 
d’acqua  gelida  sul  petto  c si  dotte  a 
bei-e  la  limotiòa  minerale.  Lnniatli- 
iia  ilei  sesto  calmati  erano  i sintomi, 
ma  i polsi  esilissimi  tuttavia  e.litO" 
giiorc  sommo.  China  mezz'oncia  in 
acqua  di  neve  con  trenta  gocce  di 
acido  solforico.  La  ricusa  ostinaln- 
meiite.  Vuole  il  vino:  le  si  concede. 


I allo  sterno  , Iki  iivilti  altri  .sluicchi 
mortali  di  sangue.  Faccia  ip(>ocralic.i, 
stato  di  morte.  Pozioni  paregori- 
che.  in  die  si  fa  .sciogliere  dell’esM'ut- 
to  di  china.  J^a  miittina  del  settimo, 
iiiedesimo  stato,  e p(*ggio.  Non  bada 
più,  non  iiighiottc  più.  Il  respiro  è 
goi-gogliante,  una  spuma  sangnigim 
cola  dall'angoio  della  bocca  dal  lato 
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sul  quale  pende  la  n«ccia  moribonda, 
poche  altre  ore  sopravvive. 

3.  Il  racUilismo  in  alcuni  mali , e 
specialmente  toracici , è un  nemico 
contro  il  quale  spe.sso  inutilmente 
combatte  la  più  uttuosa  medicina. 
liC  deviazioni  che  esso  porta  ne’ si- 
stemi, le  compressioni  meccaniche 
che  esercita  sopra_  essi , e i coarta- 
inenti  che  procaccia  alle  caviià  pre- 
parano i corpi  di  chi  ne  pale  per 
modo,  che  sopra{^iun|rendo  altro 
prave  acuto  malore  a stuzzicare,  jier 
dir  cosi,  quel  vespaio,  a que’ miseri 
torca  a morire  di  ceitissimn  morte. 
Oltrccchè,  se  arduo  s’incontra  l’ov- 
viare alla  alonira  omopatia , niilla- 
dimeno  la  medicina  somministra  più 
mezzi  contro  essa  che  contro  la  ncor- 
bulica.  Ih  quale  allorclièsi  eonpiuii- 
pe  alle  perniciose  emorrapìche  met- 
te il  febbricitante  in  cuiulizionc  di 
totale  e prossimo  disfucimeiito , e 
spesso  irreparabile,  siccome  veppia- 
mo  nel  funesto  esempio  di  sopra 
narrato. (Juaado  alla  perniciosa  emot- 
toicu  si  conpiunpe  romopalia  Po(ji- 
$liat  ella  è allora  di  più  tacile  enru- 
zionc.  K noi  il  vedemmo  nel  sipnor 
Malia  Cappello  sepretario  della  città 
di  Ferentino  in  Campania.  .ilTctto 
anch'epli  da  cifìisi  rachitica,  nell’aii- 
tiinno  del  1818  pati  l’ intcrinittente 
emottoicn.  Due  salassi  e la  cortec- 
• cia  peruviana  iiea’li  intervalli  lo  ri- 
tornarono in  sanità.  >'on  minore  ef- 
ficacia delle  già  dette  omopatie  pos- 
sono avere  le  afieziuni  dei  tessuti  se- 
cretori della  bile  a produrre  colesto 
modo  di  profluvio  nelle  periodiche. 
Il  che  iic  fu  insepnato  pia  prima  da 
Ippocrate:  (fui  saiiguiiiein  spiimo- 
sum  spiiiiiil , praecordhim  drxtruin 
doìenies,  di  haepale  spuu/it  i). 

C.VPITOLO  XIV. 

Velia  perniciosa  emalemelica. 

f.  Rara  l’einatcmesi  : rarissima  la 
jieriùciosa  emateinelica.  INienlcdime- 
no,  avendo  noi  veduto  sin  cpii  come 
si  congiiinpann  alle  intermittenti  i 
saiipiiipni  profluvi  , massimamente 
per  l’azione  d’una  scorbutica  oinopa- 
tia  , e considerando  che  reinatcmesì 

I)  li'p.  Coar.  praenol.  8'2. 


è per  lo  jmiuii  mafe  del  sistema  ve?- 
noso,  c in  molte  circostanze  r«(Tet- 
to  di  una  special  condizione  portatJi 
ad  esso  da  una  speciale  neurosi  che 
ne  sminuisce  le  resistenze  normali 

0 ne  altera  le  maglie  de'tessuti,  o ne 
inveite  i movimenti , o ne  accre- 
sce l'azione,  non  ci  sarà  diflicile  po- 
ter ammettere  simile  varietà.  K ciò 
tanto  più,  quanto  non  siamo  i pri- 
mi noi  .ad  averla  osservata.  Mentre 
M.  Gaillard,  medico  nH'ospizin  degli 
incurabili  di  Polticri,  mandò  alla  So- 
cietà di  medicina  in  Purigi  iiiia  os- 
servazione di  febbre  perniciosa,  ac- 
compagnata da  una  contrazione  spa- 
smodica dello  stomaco,  c da  ini  vo- 
mito sangnipno,  che  nemmeno  al  lut- 
to cedeva,  benché  di  molto  diminuito 
nella  intermissione.  Frali  sesto  c il 
settimo  giorno  comineiò  il  Gaillard 
a trattare  il  suo  malato  culla  china, 
e ne  vide  to.sto  i buoni  effetti  nel 
prossimo  sopravvegnente,  che  fu  me- 
no forte  degli  altri,  c cosi  in  seguito 
lo  portò  a salvazione.  Kgli  dovettrt 
però  ipiietare  gli  spasmi  dello  sto- 
maco, c preparar  qnest.v  viscer.v,  e 

1 nervi  «i  essa  airuzionc  del  rime- 
dio antifebbrile  con  varie  acque  se- 
dative e antispasmodiche  1).  Lodo- 
vico  Mercado,  dopo  aver  detto  che 
nelle  terzane  perniciose  oltre  allo 
smodate  vactiazioni  alvine  di  materie 
biliose,  si  osservano  ancora  i pro- 
fluvi di  sangue,  soggiunse  che  in  al- 
cuni casi  ha  veduto  le  medesime  ma- 
terie ora  biliose  ora  al  tutto  sangiii- 
pne  escirne  anche  per  vomito  ; 7 o- 
ntiliis  quandoque  aliriijas  dictornm 
humnrain  subslanliam  et  cnlorem  ne- 
mataliir,  rum  anqore  maximo  et  ani- 
mi deliquio  eie.  2). 

L'IIoHiuanno  pensava  che  una  del- 
le cause  più  forti  deireinatcmesi  fos- 
sero i subiti  iniitanienti  d’aria  3).  F. 
in  vero  le  febbri  iiiterinitteiiti  perni- 
ciose vengono  appunto  da  taluni 
chiamate  fabbri  di  mutazione,  avve- 
gnaché colpiscono  a preferenza  co- 
loro ai  quali  il  ciclo  che  visitano 
non  è familiare.  Se  pertanto  la  della 

1 ) Àfihert.  Trai,  cit.,  voi.  I,  art.  XX. 

2)  De  fehrihiL^.  De  tert.  pera,  ex  pruv. 
hum,  natura.  C.ip.  V. 

3) .Weil.  rat.  SYstem.  T.IF,  p.  2,keci.  l. 
c.  3,  S 17. 
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mutazione  è bastevole  a Roma  e nei 
suoi  ilintorni  a produrre  la  febbre 
essenziale,  non  è da  porre  in  dubbio 
ebe  dalla  medesima  eaiisa  non  possa 
talora  suseitarsi  unelie  il  sintonia  di 
die  (ini  r!i"ioniamo.  Sappiamo  di 
più  die  sotto  l ioleiitu  nutemesm  non 
di  rado  avviene  il  vomito  fruenti); 
ed  a noi  medesimi  è toccato  di  vedere 
una  periiifiiisa  emetica,  110^100  ul- 
timi iiarossismi,  l'uiio  dei  quali  de-' 
fise  (Idia  vita  dell’  inferma,  Irasiim- 
tarsi  in  ematcìiietica.  Egli  bastereblie 
infine  l'osservare  che  rematenn-si 
segue  sempre  i periodi , die  quelle 
eaiLse  morbose  die  la  suscitarono 
aveaiio  messo  nelle  alterazioni  vita- 
li. (Quindi  come  quella  die  viene  da 
soppressione  di  mestrui  o di  flusso 
emorroidale  ritorna  i|Utmdo  solcano 
queste  vuotale  abituali  riuompari- 
re  ; cosi  1’  ematemesi  che  viene  da 
iiilmuiUeiiti  ritorna  al  riafiacciar- 
si  dei  periodi  di  quelle.  E che  es- 
sa venga  da  iiilcrmitlenli  più  die 
da  altre  morbose  allezioiii  cc  lo 
lia  dello  Pietro  Frank  : « Molli  di 
•I  quelli  (sono  sue  parole)  die  abbiu- 
H ino  curati  dalla  eiiiatemcsi  erano 
<1  stati  ammulali  non  molto  tempo 
" avanti  di  una  febbre  iutermillente 
K e di  mi  ostinato  dolor  di  slonia- 
• co  1).  »• 

Fi  perchè  coleste  febbri  lasciano 
|M;r  lo  più  ostruito  il  fegato,  o per 
processo  di  flogosi  incrostate  di  coa- 
guli le  interne  pareli  del  sisleiiiu 
lìdUi  vena  porta-epatica,  in  lui  casi 
c’insegna  l’anatomia  patologica,  die 
l’eiiiateinesi  nasce  dagl’ impedimenti 
insuperabili  che  si  frapponpino  alla 
circolazione  del  sangue  ubuominale. 
Onde  noi  spiegheremo  (|ueslo  feno- 
meno col  modo  stesso  tenuto  dal 
Frank.  Le  principali  arterie  dello 
stomaco  nascono,  come  è noto,  dalla 
celiaca , e dalia  medesima  sorgente 
prendono  il  sangue  loro  il  fegato  e 
fa  milza.  Tutto  il  saligne  venoso  poi 
si  jiorla  da  queste  parli , come  an- 
cora una  porzione  notabile  di  quel- 
lo degli  stessi  iiilesliiii,  al  fegato  per 
la  vena  porla.  Bisogna  quindi , die 
quanto  meno  sangue  può  portarsi 
nella  milza  o nel  fegato  ostruito  o 

1)  f)à(oin.  di.  Dc’prtiflmi  ciuciili.  DfUa 
ftomnlorrug'ia. 


iiifureilo  pei  rami  della  celiaca,  unto 
più  ne  vada  pel  ramo  gastrico  della 
iiiedesiniii  celiaca  al  ventricolo,  0 che 
essendo  le  vene  compresse  dal  tu- 
more di  quc’visccri,  o fìiialineiite  in 
qiiuIuiH|ue  modo  iinpedile,  la  ipian- 
lilà  maggiore  del  sangue  si  niuii- 
sca  alle  vene  del  reiilricolo , non 
molto  ilifese  «lallo  iiiembnmacea  so- 
stanza del  medesimo,  e distenda  le 
medesime  con  un  senso  di  tensione 
e di  dolore,  in  molti  cadaveri  (sog- 
giunge Frank)  di  quelli  che  moriro- 
no dal  profluvio  cruento  del  ventri- 
colo o degl' intestini , i vasi  lireii 
comparvero  mollissimo  dilatati,  e 
della  grandezza  di  un  dito  : le  vene, 
poi  meseraiche,  e iiicsocolicbc  per 
mezzo  delle  quali  si  riconduce  ii 
sangue  dal  veiitricubi  alla  milza,  ri- 
scoiitraronsi  ilella  mole  quasi  di  un 
intestino  tenue,  estese  in  amplissi- 
me varici,  c infarcite  di  atro  e den- 
so sangue. 

lì.  l'aiiìlò  nll'o.spedalc  nell’ agosto 
del  182f  lina  pellegrina,  (àistei  era 
presso  ai  -iO  anni,  magra,  d'uiia  tinta 
olivastra,  oslriittn  al  fegato,  sempre 
lamentosa  si  che  era  il  fastidio  in 
carne,  ^e' primi  assalti  della  febbre 
periodica,  di  die  per  sua  confessione 
aven  solTerto  molto  anche  prima,  vo- 
mitò il  sangue,  ma  in  pochi  grillili 
rossastri,  c misto  con  fleiiiiiie  porra- 
cee biliose.  Cessato  questo  parossi- 
smo con  discreto  madore  al  petto  e 
alle  braccia,  la  malata  seguitava  ad 
avere  de’ rutti  acidi,  nè  cessala  era 
la  nausea,  l'oppressione,  il  dolore  nl- 
repigastro,  sintomi  che  aveano  pre- 
ceuiito  i primi  parossismi.  11  dì  se- 
guente presa  da  freddo  delle  eslrc; 
iiiilà  e da  singhiozzo,  seguitando  i 
rutti  ed  i sforzi  di  vomito,  senten- 
dosi vicina  a niiiiicare,  levossi  iion- 
dimenn  seduta  sul  letto,  e,  portole 
un  Vaso,  vomitò  in  esso  a ribocco 
più  di  20  once  di  sangue,  e in  que- 
sto fu  tolta  ai  sensi  da  una  lipotimia 
gravissima.  Il  sangue  tirava  al  nero, 
era  parte  aggrumato  e parte  sciolto, 
e si  vide  in  esso  qualche  poliposa 
congestione.  Riavutasi  dallo  sveni- 
mento , e sentendo  tuttora  leso  cd 
ardente  l’epigastrO;  ceduta  la  febbre, 
si  vollero  applicare  ivi  sopra  l i mi- 
gnatte, e otto  se  ne  applicarono  alle 
inorici.  Le  si  ordinarono  sci  otta' e 
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ili  china  sciolta  in  acijua  nevata,  e 
a bere  a riprese  una  hinonèa  mine- 
rale. Ritornò  il  giorno  susseguente 
nll'ora  solita  altro  parossismo  in  che 
la  perdila  di  sangue  fu  di  circa  due 
libbre,  più  grave  la  linoliinia,  e più 
a lungo  poscia  si  conuusse  lo  febbre, 
la  quale  nondimeno  nel  suo  allonta- 
nniiicnto  lasciò  gli  altri  siiilomi  tutti 
in  lodevole  mitigazione.  Fu  data  al- 
tra china  in  neve,  e il  ghiaccio  fu 
tenuto  applicato  lungo  tonino  sul- 
l' epigastri».  .Minore  fu  lo  sbocco  di 
sangue  che  accompapnò  il  nuovo  pa- 
rossismo, e inline  colla  suddetta  pre- 
scrizione non  ne  apparve  che  un  ni- 
tro, dopo  il  quale  seguitando  l’uso 
della  corteccia  ]>er  otto  giorni , si 
parti  la  maiala  libera  dalla  febbre , 
e potè  tornare  alle  sue  sante  pere- 
grinazioni. 

3.  Sostengono  i pratici  che  la  ciiia- 
temesi  è più  frequente  nelle  donne 
che  negli  uomini,  e suole  principal- 
mente vedersi  nelle  donne  adulte. 
Altrettanto  dovrebbe  seguire  della 
perniciosa  con  tal  siiitoina.  Noi  non  la 
vedemmo  che  nella  pellegrina  sopra- 
mentovata,  e ci  parve  cn’essa  tenes- 
se in  compagnia  un  pocolino  d’ in- 
tìammagiuiie , sì  per  la  qualità  del 
primo  sangue  vomitato  in  che  erano 
coaguli  e cotenne,  si  ancora  per  l'u- 
tilità che  ricavammo  dalle  vacua- 
zioni  locali  di  sangue , mercè  delle 
snnguisiiglie.  .Airipcontro  noi  con- 
serviamo una  storia  dataci  dall'otti- 
mo amico  nostro  il  dottar  Pratilli 
(troppo  presto  rapito  alle  scienze 
mediche,  che  ci  coltivava  con  si  mol- 
lo profitto,  e praticava  con  tutte 
quelle  virtù  eli  erano  proprie  della 
sua  bell’  anima , e io  renuevaiio  si 
curo  agli  amici,  che  questi  non  la- 
sceranno  mai  ììlacrimata  la  sua  se- 
poltura), dalla  (|unle  storia  si  rileva 
ch'egli  in  un  caso  simile,  che  gli 
avvenne  di  osservare  nell’ ospedale 
di  Santo  Spirito  in  cui  era  medico 
assistente,  non  riuscì  a fermare  il 
vomito  di  sangue . se  non  quando 
avvisò  di  unire  alla  china  la  tintura 
di  mirra  e larghe  dosi  di  laudano. 
Pertanto  esaminando  il  caso  di  so- 
pra narrato  dei  Gaillard.  e quest’ul- 
timo, si  conosce  che  ancne  l'omopa- 
lia  nervosa,  oltre  la  scorluilica  e la 


flo<jislica,  si  può  congiungerc  a que- 
sto genere  di  pernìcio.sa. 

4.  Dannosi  inoltre  de’casi , in  che  ' 
al  vomito  di  sangue  si  unisce  anche 
nel  medesimo  accesso  febbrile  una 
evacuazione  abbondevole  di  sangue 
nero  per  da  basso.  iSoi  non  l’ubbia- 
mo  mai  incontrala.  Ma  nella  storia 
terza  di  Francesco  Clerico,  tra  quelle 
comunicate  al  Torli,  si  legge:  Se- 
plima  inorbidic  lauto  iinpetii  recur- 
ril  fehris  ut  acerrimo  dolore  ad  veu- 
Irirulum,  et  intestina  cxcilalo,  san- 
yuinem  per  superiora , et  inferioru 
ejiriens  . frigido  , viscido(pie  sudore 
perfnnderelnr,  et  iiule  vox  clangnsa, 
pidsnsqne  fere  nitllas  perciperetur.  In 
lain  praecipiti  casa  statuii  cortifis 
line,  seinis  cxihiii  guani  rejecii;  ite- 
rum  eaindem  dosim  sed  partilis  vi- 
cibiis  propinavi,  et  post  lume  voini- 
las  sedari  omnino.  sangiiis  per  in- 
feriora  imniinnil.rl  atigiiantalum  re- 
fici  piilsas  vidcbatnr  I).  Il  dottor 
Orleschi  , medico  veneziano  , inse- 
rì, nel  Giornale  di  mediciiui  ch’ei 
pubblicava,  la  storia  di  una  perni- 
ciosa nella  quale  il  vomito  e gli  sca- 
richi alvini  erano  di  solo  sangue  di- 
sciolto  e copiosissimo.  Egli  la  curò 
facondo  applicare  sul  ventre  deH'iii- 
fermo  molta  neve  tritata,  _c  di  mano 
in  inano  che  liqiicfacevasi  ne  fatea 
aggiungere  dell’altra,  finché  in  meno 
di  mezz’  ora  vide  il  (lusso  ed  il  vo- 
mito mancati.  D»hi<ti  passò  all'uso 
(Iella  corteccia  per  bocca  e per  cri- 
stèo,  e così  guarì  una  febbre  sì  fat- 
ta 2).  Ella  è degnissima  di  conside- 
razione ancora  la  storia  di  una  iiie- 
ìéna  febbrile  osservata  dal  d.  Auvitv 
il  figlio,  per  la  grande  quantità  di 
sangue  che  i’  inmrmo  perdette  per 
vomito  e per  secesso.  I/autore  aven- 
do notato  che  i parossismi  febbrili 
si  rinovavano  ad  un’ora  fissa,  si  de- 
terminò a prescrivere  la  corteccia 
in  alla  dose  per  bocca  e per  clislèri, 
e tale  trattamento  fu  coronato  do 
un  ottimo  successo  3). 

1)  Presso  Tiirli.  Tlifriip.  .«/»..  lil>.  IV. 
c.ip.  IV.  hisl.  3. 

2)  Orteschi.  Giornal.  di  med.  T.  II, 
anno  1763.  pag.  67. 

3)  Bullelin  de  la  facull.  de  med,  de 
Paris,  dn,  1811.  bum.  ìf.  .4priìe. 
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CAPITOLO  XV. 

JMk  prniiriofc  riikrorfaijìchn. 

I.  Lii  flili"i'nz:i  cli(!  nell' osservare 
ehbe  Fraiiri'sco  Torli  il  portò  a di- 
stin^iim’  tre  speeie  diverse  di  per- 
nieiosii,  ilallii  sola  diversa  qualità  de- 
pili esereincnli  alvini  sanjpuip’iii,  ehe 
in  straborclievolf  e disiisaiii  inuiiiera 
Hccoinpaprimvano  p:li  iiecessi  della 
febbre.  I seeesii  di  loiicosilà  saiipriii- 
piie  earalterizzano  la  sua  (liffriitrfi~ 
ra:  i secessi  sierosi  e sanguinolen- 
ti la  fuhiTiintta  : i secessi  di  pretto 
sangue  e nero  V atrabillare  I).  Noi 
non  abbiamo  trovalo  cosi  costanti 
distintamente  queste  vni'ietà.  die  in 
una  sola  perniciosa  non  si  sieiin  a 
noi  mostrate  le  feerie  ora  mucose  , 
ora  sanguigne,  ora  sierose,  ora  di 
*«nguc  nerastro  . c questi  fenomeni 
nel  corso  del  male  stesso,  rumi  al- 
l'altro succedersi.  Quindi  a buon 
dritto  sotto  una  sola  categorìa  pos- 
«ouo  riporsi  la  dissenterica.  In  sub- 
cruenta, e l'alra-biliare.  denominan- 
dole con  vocabolo  nosidogieo  gene- 
l'ale  prnticiosc  eiil-romiijichn.  K a 
dire  di  esse,  prenderemo  coinincia- 
Hiento  dalla  lìmeiittrica  2). 

2.  Il  male  de'pondi,  comnagno  di 
questa  febbre,  ne  riconla  eeli-bri  epi- 
demie e stragi  atrocissime,  onde  af- 
fiiUe  e spopolale  rimasero  cilt.à,  cam- 
pagne, navi,  spedali,  non  meno  ebe 
da  pestilenza.  A tal  die  cotesto  mor- 
bo, reputato  nativo  dell’Kgitto,  vicn 
poi  messo  a p.iraggio  di  quello  pro- 
prio della  zona  torrida  e delle  Indie 
orientali,  ne' quali  luoghi  c iieH'Ku- 
rona  stessa  disseminatosi,  mena  in 
volta  il  suo  avvelenato  flagello.  Nè 
si  può  parlare  di  esso  senza  ram- 
mentare la  desolazioitp  die  mise  nel- 
le armate  francesi  al  Cairo,  dopo  lu 
celebre  IniUagliu  detto  delle  pirami- 

1)  Theraj).  Uh.  ÌV,  rap.  I ; d.illa  storia 
A sino  all' 8. 

2)  Mollo  confuso  è il  Tratlalo  licll’ .Mi- 
bcrl  inlorno  a ((ucsta  iierniciosa.  Egli  con- 
ICmpla  sono  un  mede.-imo  punto  diagno- 
slKU  la  di.'5cnlerica  e la  colerica , c dà 
per  sintonia  della  alrabitiare  il  flusso  di 
a elitre  simile  alia  lavatura  di  carne,  sinto- 
nia, secondo  il  Crmko  eoodenese,  di  tintìro 


di  I).  Quando  però  questo  malanno 
non  accompagna  che  come  siiitoina 
le  febbri  costituzionali  intermittenti, 
allora  la  sua  indole , secondo  il  no- 
stro avviso,  è meno  micidiale;  iinpe- 
rocdiè  si  dee  certamente  credei^  die 
in  questo  caso  non  dipenda,  nè  si 
divulghi  per  eontagioiie.  K qiianliin- 
qiie  là  dissenteria  congiunta  alle  feb- 
bri intermillenti  de' climi  cabli  co- 
stituisca la  periiidosii  dissenterica, 
nulladimeno  non  la  abbiamo  (matu- 
ramente e rimessamente  governata) 
per  ima  delle  più  precipitevoli  e fa- 
tali. 

Dolibi.omo  ricercare  nel  Trattato 
del  Mortoli  la  descrizione  di  una  in- 
termittente dissenterica,  ed  oltre  a 
questa  troveremo  ancora  come  quel 
clinico  la  notasse  dominare  epidemi- 
ca a Londra  ne'  mesi  autunnali  dal 
lIWifi  al  1G72.  Nellifqiiiil  coiigiiintuni 
rosi  egli  si  valse  con  frullo  della 
corteccia,  elio  non  dubitò  di  tribuir- 
le  ima  virtù  anlidissenterica  2).  Ma 
questa  febbre  si  può  dire  die  il  ,M.ir- 
ton  ce  la  mostrasse  di  prolil.i,  e chi 
vuol  ravvisarla  di  faccia  non  dee 
die  consiillanie  la  storia  datane  da 
F.  Torti  3).  Tra  le  periiidose_  Ro- 
ma si  era  offerta  anche  al  Lancisi  4). 
F,n  descrissero  ancora  Cleghorn's  5), 
Lmilter  G).  Borsieri  7).  Frank  8), 
•Vljberl  fl),  benciiè  quest'ultimo , co- 
ni'è detto,  ne  parli  solo  in_ appen- 
dice oll'articolo  della  perniciosa  co- 
lerica. 

Siccome  è nostra  osservazione  alla 
quale  vengono  in  appoggio  le  avver- 
lenzp  del  Torti  e ui  P.  Frank  IO),  ij 
primo  de'  quali  pone  a confronto  i 

c proprio  lidia  sulicrurnta.  Trall.  di.,  voi.  1. 
art.  I e 2. 

1)  Liiduv.  Frank.  De  opthalm.  cl  ili<- 
sentfr.  egiptyacit. 

2)  l'yreihol.  Kxerdt.  2.  JpnenJ. 

3)  Lili.  IV.  cap.  I,  hislor.  IV. 

4)  De  nox.  jvilii  ì.  effiav.  Kpid.  1,  c<ip.  Il- 
De  duplici  dycrnteria  guae  iii  uaslrensi 
romatm  /còri  fuit  auimadversa. 

!i)  ììlteiij!,  of.  Minnri-a , p.  230. 

fi)  llivtor.  med.  hieiin.  cas.  17.  20. 

7)  Op.  c toc.  cil. 

8)  Epìlom.  Ord.  ÌV,  gen,  V,  DirsCM- 
lerin. 

9)  Op.  e loc.  cit. 

10)  De'  profluv.  cruenti , § C80. 
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p*>ricoli  della  |i.'niieio«n  colerica  e' 
(Iella  (lisseiitericii , e osserva  che  in 
(iiiestu  v'Im  meno  u temere , peroc- 
ché li)  febbre  vi  è meno  concentrata; 
la  pei-niciosa  di  che  ^ni  si  ragiona 
non  è delle  più  niicidiuli.  E però 
somma  la  necessiti)  di  por  mente 
alla  omopatìa  che  l‘  accompagna  ; 
avvegnaché  s‘  inni  in  essa  la  oino- 
patia  flogistica  per  esempio  si  trascu- 
rasse, e colla  vista  di  sopprimere  il 
flusso  si  congiiiagessero  alla  cortec- 
cia gli  oppiati,  eccoti  cresciuta  Tin- 
Gammagione,  eccoti  prossima  e irre- 
parabile la  cangrenn.  Della  quale  o- 
tnopatia  noi  daremo  per  ammonizio- 
ne di  doversi  quasi  sempre  sospet- 
tai-e , avendola  trovata  con  simile 
specie  di  perniciosa  familiarissima. 
K noi  mosti’cremo  nella  storia  se- 
guente un  lacrimevole  esempio  di 
non  averla  voluta  rispettare  in  uno 
di  qtie’  medici  (e  pur  troppo  ve  ne 
lumno)  che  lutto  s’attendono  dalla 
chinachina  in  qualunque  caso,  pur- 
ché il  tipo  della  febbre  sin  in  (lua- 
lunqm;  modo  interrotto,  e vedendola 
di  poco  vantaggio,  quando  credono 
d’ acuirne  la  virtù  con  gli  stimoli, 
la  tolgono  alla  vita  deirinfermo  che 
curano. 

.1.  l'n  giovane  arpinate  d'antii  18, 
di  temperamento  sangnigno , fu  nel 
setlemure  del  1820  s(>rpreso  da  un 
flusso  di  ventre  e qnalcnc  dolore  al-, 
l'ombelico.  Fece  uso  di  diascordiu 
per  tre  giorni  inutilmente.  Al  quarto 
gli  venne  una  febbre  preceduta  da 
leggeri  rigori  di  freddo  alle  estre- 
mità inferiori,  segui  uii  cahn’e  uren- 
tissimo, sudò  lepgermeiile  nella  not- 
te, e trovandosi  la  ìnaltina  dopo  as- 
sai sfinito  di  forze,  e addolorato  nel 
ventre  e nel  capo , fe’  chiamare  il 
)nedico.  La  fisononìia  era  molto  al- 
lei'ata,  i polsi  cì’ano  bassi  e celeri, 
niun  calore  febbrile,  le  urine  palli- 
de, c con  nugola  laterizia,  il  ventre 
ahiuanto  inai'calo  e dolente  al  tallo. 
Proseguiva  il  flusso  di  ventre,  e tra 
le  scarse  ntaleric  stercoracee  v’  e- 
rano  delle  flemme  sanguigne  e mu- 
cose. Venne  contemporaneamente  al- 
tro medico  co!  quale  convenimmo 
(pianto  alla  malattia,  ma  non  (|uanto 
al  metodo  di  eui'a.  Im|K‘rocchè  fu 
nastra  sentenza  di  praticare  un  sa- 
lasso almeno  colle  s.wguisuglie , e 


ipianlo  alla  china  doversi  aspettare 
qmilche  alti'o  poco.  L'altra  inedie» 
insistè  che  si  desse  tosto  al  malato 
mi' oncia  e mezza  di  dii iia  culla  ca- 
scarilla , e 30  goceie  di  tintura  te- 
baica.  Dopo  di  che  (giorno  quinto) 
parvero  i sintomi  migliorare,  o per 
meglio  dire  assopirsi;  ma  verso  sera 
apparvero  i dolori  ventrali  e le  deje- 
zioni  niucoso-saiiguigne.  L’  agita- 
zione, il  calore,  i pulsi , la  soppres- 
sione delle  urine,  lutto  nnnuneiina 
anche  in  qm‘sta  giornata  di  apires- 
sia la  coesistenza  d’una  flogusi.  l^a 
mattina  del  giorno  sesto  ebbe  qual- 
che vomito  (Ti  materie  biliose  : gli 
ocelli  erano  già  mutati,  accusava  di 
sentirsi  bruciare  le  viscere  del  ven- 
tre, lo  riassali  nuovo  freddo  inten- 
sissimo e quindi  febbre  sotto  la  qua- 
le gli  scarichi  di  ventre  erano  fro- 
quenti  e sanguigni,  inarcalo  e duro 
r nbdome.  Il  medico  sopraccliiamato 
prescrisse  fomentazioni  spiritose  e 
clisteri  laudanati,  aspeltamlo  la  nuo- 
va remissione  per  dare  di  nuovo  il 
suo  condito  peruviano.  Eccoci  a sera, 
e comincia  la  cute  ad  nmiiiurbidìrsi, 
e nella  fronte  c sul  petto  un  leggiero 
sudore  a comparire.  Ma  i sintomi 
sopraddetti  persistevano  con  tutto 
che  vi  fosse  remissione  nella  febbre. 
Gli  si  fe’  ingoiare  nella  notte  un’  al- 
tr’ oncia  di  china  nel  vino  colla  ca- 
scarilla c il  diuscordio.  La  mattimi 
(giorno  settimo)  la  febbre  era  furie 
(cosi  si  accavallano  e si  turbano  le 
accessioni  (piando  l'omopatin  spe- 
cialmente tlogistica  è aggravata  d.i 
un  inconveniente  metodo  di  curo)  i 
polsi  elevali  e duri,  la  faccia  rossa, 
grande  agitazione,  c dolori  clic  dallo 
stomaco  prendevano  tutto  l'abdome. 
Il  profluvio  alvino  si  era  fatto  ner.i- 
stro.  Di  nuovo  il  vomito  di  materie 
biliose,  e il  malato  diceva  che  (pi  - 
ste materie  erano  tuli , che  pareva 
gli  passassero  per  l' esofago  delle 
fiamme.  La  sera  il  giovane  inferni  » 
cominciò  a delirare,  volersi  levare 
di  letto,  e rìfuiture  le  bevande.  Cosi 
passò  tutta  notte  nella  quale  il  flusso 
sanguigno  seguitò  sempre  cosi  ne- 
rastro, cerne  Osservammo  di  sopra. 
Clisteri  (Ine  chinali  nella  stessa  not- 
te. La  mattina  dopo  (giorno  ottavo) 
l’ommaliito  è in  calma,  non  si  la- 
menta più  pc’ dolori.  Solamente  eoa 
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voce  «issai  fioca  dice  sentirsi  strin- 
?trr  mollo  la  j,'ola.  La  faccia  è livida 
«■  tutto  il  corpo  traiiiaiifla  un  fetore 
cadaverico.  Ctiina  di  nuovo:  ma  non 
|)ii!\  inghiottirla,  i polsi  si  fanno 
vani  esilissimi  iiiep:unii.  Ila  un  altro 
scarico  molto  forte  di  sangue  come 
piiti-edinoso  e fetentissima.  Sorpreso 
inili  da  un  tremore  universale  co- 
mincia a iiiiircarsi  airindietro,  sep- 
|)ellir  gli  occhi,  irrigidirsi  tutto,  e 
cosi  SCI!  muore. 

4.  Veggansi  pertanto  le  prove,  che 
ad  ogni  faccia  di  questa  nostra  isto- 
ria piu  si  rinfoi'zano  di  attendere 
alle  omopatìe  che  accedono  alle  per- 
niciose, e come  spesso  vacilli  c«|  er- 
ri, e vergognosamente  sia  costretto 
;i  pronunciare  il  non  piilanim  l’em- 
pirico, che  siffalli  calcoli  dicifiM  alla 
grossa  e non  conosce  e uon  segue 
che  un  sol  modo  di  terapeutica  i;i 
simili  congiunture.  Veggasi  come  a 
buon  dritto  doveasi  ripetere  in  co- 
testo caso  coir  lloflinaiino.  /lic  vero 
qonm  mr/.Y-ime  proficua  fuÌMCI  san- 
iininis  mimo;  <1110111  in  <l</stenleriro' 
morbo  mirifire  commendont  Si/denhn- 
inivi , Itolaììus,  .(nuitns  Limlnnus' 
cnm  nliis.  Et  bar  solo  inflammotio-  j 
nem  discoli , sphocelom  orceri , et 
firinnm  nlias  virnin  serrori  potoissa 
eijo  (foidem  arbitrar  I ). 

Proceilono  per  la  medesima  strada 
nella  cura  delle  malattie  specifiche, 
come  sono  le  intei-millenli  j)ernici«»- 
se  , r empirico  e l’analitico.  .Ma  il 
primo  la  percorre  n salti,  il  secondo 
tutta  la  ricerca  a minuto.  K,  come 
ottimamente  parla  il  fondatore  del- 
l'odierna patologìa  analitica  italiana 
.Maurizio  Bufaliiii  « per  lo  empiric.o 
a la  prima  app.ircnzn  de'  fenomeui 
« morbosi  deciile  della  simigliaiiza 
« di'"  casi;  ma  non  così  «rlopera  il 
« mciiico  cui  sogliamo  dire  razio- 
« naie;  die  egli  allarga  molto  più 
« le  sue  indagini , c raccoglie  tutte 
« le  più  minute  circostanze  del  caso, 
M e le  confronta  e ne  cerca  i rap- 
« porti  e le  iliffcrenzc  , e distingue 
« le  più  e le  meno  importanti  . le 
« essenziali  c le  avventizie , e in- 
« somma  tutto  u.sa  l' esatto  rigore 

I)  HiilTin.ins.  Op,  cit.  Oe  fehr,  semiin- 
lian.  ftmesla.  Otr-erv,  III. 


« dtdl’ analisi  I)  ».  Vedemma  a qual 
esito  fu  condotta  la  cura  ded  gio- 
vane arpinate  governiita  da  cieco 
empirismo.  Ben  nltrimente  passò  la 
bisogna  in  Varia  Gemmo  della  pro- 
vincia dell’ .Vqiiila , eamp  ignnln,  di 
anni  17,  sanguigna  di  temperamenùj, 
nella  quale  la  perniciosa  dissenteri- 
ca si  sviluppò  uopo  tre  giorni  d'iin.i 
febbre  remittente  con  sopore  e de- 
lirio. l'ii  salasso  dal  piede,  mignatte 
alle  tempia  in  questi  primi  giorni , 
c poscia  l'iiso  d’iina  tisana  «l’orzo 
nevata  c.in  siroppo  «li  ribes  nelle 
aeeessioni  dissenlericlie  e la  china 
data  a dosi  rimesse  nelle  intermis- 
sioni , e sciolta  nell' acqua  «li  neve, 
valsero  albi  giiiirigione.  F,  da  notare 
che  noi  usammo  ancora  ron  profitto 
i ci'istei  freditissìmi,  e «•arcontavane 
la  inferm  i che  non  le  davano  sensfi 
alcuno  di  fi’eddo  peioiianeiite:  iiiiz| 
ritemUi  pochi  momenti,  nel  _tor«iarli 
li  sentiva  caldissimi,  c brucianti.  K 
tiil  metodo  ci  v.ilse  con  a.'.sai  protllto 
in  vari  altri  simili  casi.  Diremo  an- 
coiM  di  aver  ossenalo  f.icilinenle 
succedere  alle  perniciose  dissenteri- 
che «iltre  innlallie,  e sopi-alliillo  an- 
dar esse  soggette  a ric.tdie.  «lopo_  le 
quali  si  veggono  terminare  in  ascili, 
in  jienterie , i«i  ulcerazioni  intesti- 
nali, in  ])i-olluvi  dì  sanie . in  fistole 
e «nanismo;  durante  il  quale  in  una 
donna  vedemmo  farsi  le  braccia  e le 
g.imlie  assai  pelose,  e coprirsi  «li  una 
furfiiraggine  che  sti-opicciala  caileva 
a si[ii«imme  in  gran  quaiilitii:  alliv 
aiieora  finirono  in  artrodinie  e an- 
chilosi. 

Ha  ritornando  alle  nostre  consi- 
derazioni sulla  nmopalia  fi  igislica 
cln“  si  spesso  s'accompagna  alla  per- 
niiMosii  dissenterica,  oltre  l'esempio 
chiarissimo  che  ne  dà  il  Torti  nella 
sua  storia,  e rniit«iriUi  dell  lloirman- 
no  già  riportala,  e quella  del  Bor- 
sieri  2)  ; diremo  in  particolare  di 
quella  del  suolo  romano,  che  il  Ba- 
glivi  e il  Lancisi  s' «ivveniiero  nelle 
medesime  osserviizioiii.  <Joi  difsseii- 
lerio  perenni  oiniies  f-re  e.e  sphoreh 


• ) Siitlo  iloUriiui  dello  vita.  Saggio  ili 
Moiiririo  flufolmi,  J HI. 

2)  Veli  1.1  nostri  Ictteri  al  Tomm.i'ìni 
pig.  51  c 32.  L’rbi!!»  pel  Guerini,  1825. 
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iiilenlimntm  perenni  1 ).  E quelle  que.<to  me  Jicainento  era  si  poco  pr.i- 
|ierniciose  dissentericlie  che  il  Laii-  tiCiito  I). 

cisi  osservò  fniinmiscliinle  nel  morbo  G.  Anna  Damiani,  di  abito  di  cor- 
■■(lidemico  del  IG05  andavano  in  pe"-  no  macilente,  di  pelle  finissima  e 
vio  sotto  I’  uso  dei  podei'osi  diabi-  nianehissiina,  c di  temperamento  lin- 
retici  e degli  oppiati,  per  modo  che  fatico-ncrvoso , dopo  sei  giorni  di 
ipiel  sommo  pratico  dovette  amino-  febbre  a freddo  con  ventre  sciolto, 
aire:  Ifedeln  deimle  iwrc  oppnriiina  al  colmo  del  primo  parossismo  che 
liisre  in  casUni.i  milis  Umtiiin  et  Idnii-  soffri  dentro  all’ ospedale  le  deiezioni 
da  fnit  2).  crebbero  in  modo , che  cbberla  ri- 

sarebbe però  un  lontanarsi  da  un  dulia  in  poco  d’ora  in  uno  stalo  si 
errore  e precipitare  in  un  altro  il  languido  che  parca  non  potesse  più 
ilare  per  ammaeslrainento , che  tal  trae  fiato  a parlare.  1 polsi  a pena 
perniciosa  si  unisce  sempre  e poi  sentivansi , la  cute  aridissima  e co- 
scinpre  con  una  tale  ninopatia.  (jiie-  me  aggrinzata;  esaminale  le  lecce  si 
sta  può  trovarsi  talvolta  in  leggeris-  Videro  essere  un’acmiiccia  tinta  in 
simo  grado  e poco  più  che  reinnn-  sanguigno.  L’ammalata  non  sa  dir 
Ileo,  n Tu' adinamia  laloni  più  lieve  altro  del  suo  male  se  non  se  che 
« (dice  Frank.)  prodotta  dal  raffreil-  non  le  duole  nulla,  ma  si  sente  nio- 
'(  dainento  cagiona  un’  nirezionc  ca-  rire.  Apprestata  la  china  opjiiata 
« tarrale  alle  intestina  co’ sintomi  nella  notte,  i profluvi  sminuirono, 
n di  una  più  mite  dissenteria  vinci-  Il  giorno  dopo  non  si  lamentò  che 
M bile  dai  soli  diaforetici  ».  Lo  stes-  di  pochi  dolori  alla  regione  nmbcl- 
so  clinico  ammette  nella  dissenteria  licale.  Dopo  una  calma  di  24  ore , 
una  coniplicazione  biliosa , e quivi  ricominciarono  i secessi  col  paros- 
preconizza  l’uso  degli  emetici:  e sismo  febbrile,  e n’ebbe  dodici  in 
raccomanda  che  bene  si  avverta  che  cinque  quarti  d’ora.  A questo  stalo 
essa  ò spesso  allresi  1‘  elTelto  d"  un  sopraggiunse  un  dcbol  calore.  La 
genio  scorbutico  3).  Da  ultimo  le  mattina  del  quimlo  giorno  dalla  sua 
intermittenti  dissenteriche  cui-ate  fé-  entrata  nell’ ospedale  fu  trovata  na- 
licemontc  dal  Morton  colla  china  e tiiralinente  calda,  sudaticcia,  e col 
gli  antispasmodici,  ci’ano  forse  con-  sintomi  notabilmente  rimessi.  Fu 
giunte  alla  omopatia  iierrosa  ? somministrata  ili  nuovo  la  china 

5.  Jlesta  ora  che  diciamo  alcuna  ‘ come  sopra.  IVel  quinto  giorno  ri- 
rosa delle  altre  due  perniciose  ente- 1 comparve  una  lieve  diarrèa,  mii  sen- 
rorragiche  distinte  co' nomi  di  sub-  za  forme  febbrili  perniciose.  (lotesta 
criieitln  e alrabilinre.  [ medesimi  diarrèa  volle  perdurareostinata  (piai- 
autori  di  sopra  rimembrati,  come  che  altro  tempo,  sinché  ne  venni: 
(pielli  che  osservarono  o descrissero  fitto  di  vincerla  con  gelatina  di  sa- 
la dissenterica,  si  potrebbero  citar  lep,  mista  a qualche  gocciola  di  lau- 
qui  per  la  letteratura  delle  due  per-  dano. 

niciose  considerate  sotto  questi  ni-  7.  Onesta  è 1’  unica  delle  nostro 
limi  articoli.  S.iri-bbe  solo  ad  cecet-  storie  di  perniciose  con  flusso  epa- 
tnarne  il  Cleghorn's,  il  quale  non  tico,  in  che  ragionevolmente  si  poss.i 
si  avvenne  mai  nelle  subcruente  c sospettare  d’  una  nervosa  omoiialia. 
atrnbiliari  i) , e sarebbe  d.i  aggìiin-  Del  resto  In  flogistica  più  di  l're- 
gervi  il  Reiistauraiido  che  curò  una  quelite  s’ incontrà.  Tuttavia  una  sto- 
febbre  periodica  atrabilare  colla  am-  ria  che  ne  dà  il  Torti  di  certa  mo- 
ministrazione  della  china  china  ad  naca  carmeliinna  della  quale  egli 
un’epoca,  dice  I’ .Mibei’t , in  cui  dice:  debilis  illa  conslitutionis  et 

mieludiiiaria  babilitaliler  era!  2), 
fa  manifesto  come  quell’ insigne  os- 

1)  B.igfui.  Prax.  med.  De  tliarrhaca  et  servalore,  onde  ovviare  agli  spasmi 

ilyserìieria.  e alla  atonia  dovesse  valersi  in  que- 

2)  Op.  cii.  Mp.  XII,  5 V. 

3)  Op.  cit.  Trad.  HtK  r.oinnndoli.  Tom.  t)  Ih  l' iiniffe  de  chinchilla  pouf  la 

Old.  IV.  gcn.  y.  Dissenteria.  giieirsnn  iles  fievres.  16Gd. 

4)  Vedi  U.Voio!. .‘yiinpj.  fuffen.poj.  12.  2)  Torli  loc.  clt.  histor.  VI. 
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sto  caso  di  t{uc'  cardiaci  e di  quella  a nella  loro  liingliexza  c irregolari, 
chiiiu  nel  >inn,  che  stimò  giusto  « !\cl  tredJcesiniu  mori  i).  * 
poi’i'e  parte  nella  cura  della  dis-  ^ !).  .\on  è possibile  ne'  grandi  ospe* 

sentorica  sopramentovata.  Rechcre- ' duli,  e in  mezzo  a moUìtudiae  d' in- 
inn  inoltre  una  storia  del  Aotai'ian-  fernu  rennarsi  a distin;;uerc  coleste 


ni,  la  quale  mostrerà  la  sitbrmeiita 
cungiiinta  ad  omopalia  sau  bulicn , 
r darà  fondamento  alla  nostra  pro- 
posizione, che  in  caso  medesimo 
possono  incontrarsi  siulomi  dissen- 
leriej , suhéouenli , e atrabili  ari. 

« Venne  Aulonìo  Fasolo,  uomo  di 
« mezza  età,  dalle  Paludi  pontine  ai 
• 9 di  luglio  del  1782,  e disse  che 
o erano  già  sei  giorni  da  che  aveva 
« la  fehhre,  la  quale  da  terzo  in  ter- 
si zo  si  dichiarava  con  un  freddo  ' 
« prandissimo,  e si  risolvea  poscia 
« in  sudori.  Aveva  di  più  una  diar- 
« rèa  hiliosa-sanguigna  con  un  te- 
li nesinu  penosissimo  e torminoso. 
« La  sera  era  quasi  netto  di  felilu'e. 
V La  mattina  dello  stesso  giorno  0 
« entrò  la  fehhre  con  un  fre.ldo 
Il  estremo  , e nel  momento  stesso 
« vomitò  materie  guaste  biliose  por- 
li laree  ron  vermi,  ed  ebla*  .-uicora 

■ molti  secessi  di  materie  simili  alla 
" Invotiira  delle  carni  e gialle  e ver- 
« di.  Nel  giorno  lU  alla  mattina  lo 
« trovai  leggero  della  gran  febbre 
«del  nono,  por  un  copioso  sudore 
« sopraggiunte  a prima  notte.  Ave- 
« va  riposalo  ed  il  tenesmo  unn  lo 
« aveva  molestato.  Si  era_  pieno  di 
« petecchie  , rtwii  di  neri  vibici  o 
“ sngijellalure.  Fu  la  febbre  del  gior- 
« no  11  delle  più  terribili,  l'n  fred- 

■ do  marmoreo  si  spiegò  da  per  tul- 
« to.  Il  viso  già  scaduto  divenne 
« quasi  ippocratico.  Un  cerchio  li- 
« vido  ciiigea  gli  occhi.  Entrando 
« nella  stanza,  la  quale  era  ben  pò- 
« lita  ed  ariosa,  si'  sentiva  un  fetore 
« iiiso^ribile.  Il  freddo  finalmente 
« fu  rimpiazzato  da  un  copioso  su- 
n dorè  viscido  e gelnlo.  Un  respiro 
« celere  c piccolo,  il  fiato  freddo. 

« la*  materie  che  frequentemente 
« ed  inavvedutamente  venis'an  fuori 
« dulie  vie  del  sedere  eniiio  oscure 
« come  caffè,  ora  verdastre,  ora  di- 
ti Iute  in  ii/i'acgua  rossiccia,  traile 
a quali  nuotavano  in  copia  molli 
« fili  e pellicole  hinnriiiccie  , e de’ 

» mocci.  I polsi  erano  piccoli,  esili. 

« molli,  bassi,  piofomii,  inleiToUi 


dilferenze  de"  secessi  sanguigni.  Kp- 
però  ove  una  ]ieriiieiosa  ubbia  colai 
sintoma  una  vidla  saputo  o veduto, 
chiamisi  in  gcuerc  enterorrogira , e 
quelle  minute  indagini  che  si  do- 
dovrebbero  fare  sulla  diversa  qua- 
lità di  colesti  sangui  merdosi  che 
seappaiio  por  le  budella,  si  facciano 
sulle  oiiioputic  che  più  monta.  I<a 
medicina  non  dee  essere  sacrificata 
alle  grazie;  ma  nè  tampoco,  ove  non 
sia  necessità , si  devono  sacrificarli 
le  grazie  albi  medicina. 

CAPITOLO  XVI. 

Della  pernicioso  luelrorragka. 

1.  Il  doti.  RouUer , medico  in 
Amiens,  pubblicò  una  osservazione 
d‘ imu  fehore  iiilermitteiite,  idi  cui 
parossismi  orano  accompagnati  da 
emorragia  uterina.  Questa  singola- 
rissima .specie  di  febbre  terzana  per- 
niciosa segui  due  mesi  dopo  una  ialsa 
gravidanza,  li  flusso  come  l’accesso 
non  durava  che  una  iu'*zzu  giornata, 
e nelle  altre  Irentasei  ore  r amma- 
lata era  pressoché  apiretica  c sana. 
Il  sig.  Routicr , siccome  il  perieoi. i 
non  era  grave,  non  somministrò  hi 
china  che  sul  quarto  accesso,  il  qua- 
le fu  poi  accompagnalo  da  sincope. 
Impiegò  allora  la  corteccia  sotto  for- 
ma d’ estrailo  alla  dose  di  due  drain-- 
me,  ma  questo  però  non  impedì 
il  seguente  assalto.  Somministrata 
poi_  in  sostanza,  sebbene  a picciole 
dosi,  fece  cessare  in  un  colla  febbre 
anclie  il  flusso  uterino  e la  mnlaltia. 
Tre  settimane  dopo  ebbe  qualche  ae- 
tes.so  di  febbre  terzan.a  semplice,  la 
quale  scomparve  .spontaneamente  2). 

2.  Quantunque  situati  noi  in  uu 
ospedale  dove  riparavano  le  sole 
donne  inferme  , ne’  tre  anni  delle 
nostre  osservazioni  non  ci  si  è mai 

1)  NoUvriannl.  Opusc.  lit.  Infermo  L). 

S Ó6. 

2)  Srer.i,  Giornale.  Ivi.  fili,  an.  ISló. 

ptiQ.  dii. 
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frcscntnta  qncìia  varìelù  (K  perni* 
ciosu. 

CAPITOLO  XVTI. 

Ihlla  perniciosa  sintjultuosa. 

■1.  Dovi-ndo  noi  dalle  perniciose 
ema  top  no  ir  he  far  passu;r;,'io  alle  me- 
niiujoijdslrklie-,  perchè  le  prime  ap- 
partengono principalmente  alla  ca- 
vila toracica,  scnilo  in  essj»  posti  da 
iialnra  ì fonti  de’  dne  sistemi  saii- 
giii;.'no  e respiratorio,  e le  seconde 
alla  cavità  alxloininale  : ne  parve  a 
proposito  suggellare  quelle  con  la 
perniciosa  si/if^u/tMotrt,  che  colpendo 
a preferen/a  il  diafrainina,  lissu  co- 
me ini  punto  di  divisione  Ira  quelle 
e qiiesle. 

Tra  le  varietà  delle  intermittenti 
comitale,  die  in  appendice  alle  Tor- 
liane  espone  il  Borsieri,  trovasi  an- 
che la  ìyii^otles  oss»-rvala  dal  Ra- 
iiiaz7.ini.  K pare  a noi  altresì  che 
tra  le  storie  comunicate  al  Torti  dal 
dottor  Francesco  Clerico,  la  quinta 
possa  ]irohalnlmente  appartenere  alla 
jiernicios.i  siiigultuosa  I).  Kd  anche 
priisso  il  Boiiet , ne’ suoi  libri  d'a- 
natomia, sta  una  memoria  di  tal 
fehhre  iì).  Jrrrilillem  Itaiir  fi-hrem 
(dice  il  .Sagarl  semel  laiilnin  ubser- 
ravi  lumi  nona  inatniina  ipioliilie 
ej'acerhantem.  iiiireexacerhiilio  usiiun 
Icrlin  pomerùlidniimihirahal;  riictwt, 
naiisedin,  el  simjullnm  fere,  (idlli  rdii- 
tiimrefcrentein  pdliebalnr  <é<jer.  Lin- 
gna  era!  sordida,  mime  bilimw,  al- 
i’iis  olntipdld,  riijilìie  . aiijeietdles . 
el  gastro<li/nid  dffUijebdnt  (rgrnm 
sej-dgetiarihm  J).  Noi  vedeniinò  sif- 
fatta' malattia  coll’accompagnaniento 
d'un  tal  sintonia  nel  dottor  Pasquale 
Pietropaoli , nel  fSI!),  giovane  stu- 
dente dell’ospedale  lateranense , ed 
ora  distinto  a Rocca  di  Papa. 

ligli  aveva  già  sofferto  innanzi, 
cioè  nella  state,  le  terzane,  e ne  era 
può  dirsi  convalescente,  oliando  fu 
riassalito  dalla  forte  recidiva,  (ira- 
cilissimo  di  persona , poco  tardò  in 
lui  la  fehhre  ad  assumere  un  curat- 

1)  Torli  lili.  IV.  cap.  IV. 

2)  Àiiiilom.  pruct.  Tom.  II,  p.  1598. 

5)  ISagar.  Op.  cil.  V.  Il,  |i.  46'2.  Ainfihi- 

meriuti  finijidluosn. 

!'•  T 


terc  pernicioso,  fi  tipo  che  essa  aveva 
era  di  siibcontinuu.  Dopo  tre  giorni 
ne*  quali  i sintomi  che  accompagna- 
vano gli  accessi  erano  una  tensione 
molesti  ssi  ma  ugl'inocondrii,  e un  do- 
lore alla  spina  dorsale  che  iiinu- 
sprivusi  ad  ogni  movimento  di  essa, 
respiro  alfannoso,  iiualche  vomito  j 
prostrazione  generale  e grande  di 
forze,  lucrimazioiie , lamenti,  voce 
che  più  e più  reiidevasi  lioca,  urine 
scarsissime  e torliide,  polsi  tremoli 
e Lassi;  la  mattina  «lei  quarto^  fu 
trovalo  con  polsi  più  iniinii , rico- 
perto il  petto  d’un  sudore  fetido  e 
vischioso  , con  occhi  ajierti , lìssi , 
esterrefatto,  e mutolo.  Fin  qui  ave- 
va preso  solo  G ottave  di  chinachina. 
Visitato  ìli  quel  giorno  stesso  dal 
dottor  Buggeri  allora  nostro  com- 
pagno, c medico  assistente  unch'egli 
dei  detto  ospedale,  e trovatolo  in  tal 
situazione  pericolosa,  crehhe  la  dose 
della  chiiiachina  alla  quale  uni  dei 
liquori  antispasmodici.  Verso  il  gior- 
no, le  veni'  ore,  rincalzò  il  parossi- 
smo , ed  ai  siimmentovati  segni  si 
aggiunse  un  singhiozzare  cosi  spe.sso 
e cosi  conquassante  e strepitoso,  che 
s’udiva  assai  dì  lontano,  e lutto  lo 
scuoteva  della  jtersoiia , comunque 
giacesse  come  di  piomho.  A tale  sin- 
ghiozzo mortale  si  univa  il  riso  sar- 
donico, il  moto  fatuo  delle  hraccia, 
ed  ogni  altro  indizio  di  morte  pros- 
sima. Il  dottor  Buggeri  volle  chia- 
mare anche  noi  a vedere  la  singo- 
larità di  colesti  feiiumeni , ed  eii- 
trainhi  convenimmo  non  essere  da 
aspettare  un  secondo  assalto  , ma 
doversi  tentare  la  corteccia  a gran 
dosi  nello  stesso  parn.ssismo.  iSe  fu- 
rono pertanto  date  dodici  ottave  du- 
rante la  notte , nè  poco  faticarono 
gl’infermieri  a fargliela  trangugiare, 
per  quel  singhiozzo  fre(|uentissinio 
ond'era  martoriato  l’infermo.  ÌSellu 
mattina  seguente  fu  trovato  che  se 
non  in  calma,  il  singliiozzu  almeno 
era  più  lardo  e meno  urtante  e im- 
petuoso. liiT  oncia  di  china  da  preii- 
ilersi  nello  spazio  di  quallr’ore.  .Al 
mezzogiorno  nuova  accessione  co’ 
medesimi  sintomi.  Aon  si  lascia  la 
china.  .Alla  sera  stato  mortale.  Due 
senapismi.  Si  prosegue  la  china  nella 
notte.  La  deglutizione  non  è facile, 
ma  non  olfatto  im])edila.  I |kiIsì  ca 
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dati  pressoché  del  lutto.  ÌXoUihSle 
però  che  la  cute  sempre  mantenne 
un  calor  nulurale.  A mezzanotte  mi- 
jflioramento.  Talché  In  muti  ina  dopo 
il  vedemmo  quieto , desideroso  di 
doniiire.  polsi  più  elevali,  cute  mor- 
bida , calila  e nasata  di  sudore.  Il 
quale  nel  sonno,  che  durò  per  più 
ore,  nudò  aumentando  d’nssai.  Poca 
china  fu  presa  in  questa  piornata. 
Vi'rso  la  sera  il  sudore  cessò,  non  ap- 
parvero altri  ripori  di  freddo,  ma  di 
li  a non  molto  alcuni  insulti  di  sin- 
phiozzo  si  rinnovellarono  con  estre- 
ma paura  del  malato,  il  quale  ridette 
subito  mano  penerosamente  alla  chi- 
na, e in  meli  di  due  piorni  si  vide 
risanato  dalla  perniciosa  sìnptiltiiosa. 
Iiunphissima  però  e non  senza  qual- 
che felihriciatlola  vespertina  fu  la 
convalescenza . e T infermo  non  si 
riebbe  del  tutto  che  ridiiccndosi  al- 
l'aria nativa  I). 

I)  F.gli  è certamenle  dehiiore  di  sua  vita 
alle  cure  c alla  pcriiia  del  medico  assì- 
Mcnle  dollor  Buggeri  oltimo  amico  no.'lro. 
V.  i{ui  dichiariamo  inoltre . che  .alle  guari- 
gioni delle  perniciose,  quante  ne  sono  ri- 
memhrrile  in  questa  storia . siqicriormenlc 
contrihuirono  co'  loro  consigli,  e col  metodo 
condiiionate  di  cur.i  che  in  qucsic  e in  al- 
tre raalatlie  adopcr.avano  c inculc.avano  i 
medici  primari  il  professor  Sebastiani , il 
dottor  Mucchiclli,  il  dollor  Deste.  Dobliia- 
1110  pere  insieme  avvertire . che  nell'  ospe- 
dale Laierano  le  cure  mediche  sono  quasi 
interamente  governate  dai  medici  assistenti, 
e che  noi  nel  1821)  fummo  destinali  dalla 
Commissione  a far  le  veci  del  Primario . e 
che  ì nostri  Primarii  medesimi  ne  lascia- 
rono il  più  spesso  libera  la  pratica  intorno 
.a  inal.atlle.  che  scorgevano  essere  f oggetto 
principale  delle  nostre  osservazioni.  K que- 
sto diciamo  perchè  gli  errori  commessi  si 
imputino  a noi  soli.  Ma  se  molto  dubbiamo 
in  questa  parie  di  studio  ai  saggi  esempi 
de*  mentovati  signori  Primarii,  di  alirellanla 
gratitudine  siamo  debitori  agli  aiuti  de'  no- 
stri comp.igni.  Il  dollor  Viale  ai  più  gravi 
studi!  felicissimo  ingegno,  con  noi  divideva 
le  osservazioni  anatomiche,  e spesso  ci  gio- 
vava delle  MIC  sagici  avvertenze:  il  medico 
assistente  dottor  Macc.ione  , diligentissimo 
nell'  osservare  le  perniciose  che  capitavano 
Ira  i suoi  malati,  ce  ne  ha  soventi  volte 
d.ila  contezza,  altrettante  favorita  la  storia: 
il  simile  diremo  dell'  abilissimo  chirurgo 


3.  Facilmente  il  sinpbiozzo  die  sì 
unisce  alle  intermittenti  può  essere 
(li  oripine  spinale,  ricordando  come 
il  nervo  frenico  nasce  dai  terzo  ner- 
vo cervicale,  e per  le  sue  connes- 
sioni col  quinto  paio , c col  nervo 
faciale , mostra  le  forine  del  riso 
sardonico,  e talora  eziandio  del  tri- 
sino  della  mascella  inferiore.  iSella 
nostra  istoria  la  oinopatia,  che  fu 
mercè  della  china  unita  apli  nnti- 
spitsinodici  faustamente  coinhatliita , 
dovette  essere  spasiiio-aloiiira.  K ve- 
rnmeiite  non  inancams  memorie  di 
sinphiozzi  anciie  idiopatici  vinti  col- 
r oppio,  col  muschio,  e colle  acque 
spiritose.  Ma  perché  la  stessa  dia- 
frammile porta  il  sinphiozzo,  e que- 
sto in  tal  caso  non  cede  die  al  me- 
todo auliflopistico , alla  pentidosa 
sinpiilliiosa  potrehhe  anche  unirsi  la 
nniopalìn  iniiaminatoria.  Finalmente 
le  irritazioni  paslridie  eziandìo  val- 
poito  a produrlo,  come  il  dimostraim 
(jtie’casi  in  che  si  vinse  usando  il 
calomelano  e il  diapriilio  I).  i\é  forse 
apparir  potrà  del  tutto  sprepevole 
mi  nostro  dubbio,  che  in  que'  sin- 
phiozzi ne’  quali  molto  si  piovarono 
(lepli  acidi  minerali  Borda,  Duncaii, 
.ineohson,  e il  dottor  Gola , si  trat- 
tas.se  di  una  oiuopatìa  scorbutica 
predominante  2). 

sig.  ('accia,  e del  sig.  Santini  <’he  .iremmo 
spesso  .liulori  nelle  o.idaverichc  sezioni  ; e 
dei  giovani  slndenli  Bagli , Colasazzi . Ca- 
poccelli . Alessandri , Mont.illi  . che  Ira  gli 
altri  si  distinguevano  per  .amore  allo  studio 
e bontà  d'  ingegno , e dobbiamo  loro  non 
pochi  aiuti  nel  raccogliere  le  storie  delle 
nostre  perniciose. 

t)  ha  .var/«r  jHiraphremlvlem  ;w)rt  ;mr- 
gaUim  actU  alvum  att/of  prcecnriìia  l’t  /i 
in  tcrtianre  fehrìs  regulare<  acceffione' 
rlesii.t.te:  etxe  vero  ftamphrenitiilem  ah 
impura  rolluvie . </(«*  cirewn  jtrmnrdia 
coirit.  alibi  a me  didimi  r-d.  Sei(ui  re- 
rum ed  qmyì  dicilur  a ijuihii<dam,  nuìhvn 
jiaraphrenUidem,  nì.ù  ex  infiammalo  dyn- 
phragmale  eme.  Aon  eiiiiii  de  re  , sed  de 
Inerbo  coalrover.fiam  movenl  qui  id  sen- 
tiunt.  Parlo  Sirak.  Obt-eri'.  de  F,  intcrn. 
ap.  XV.  pag.  107. 

2)  Vedi  Storia  di  un  cronico  ringhiosa 
gw/n'fn  coll’ uto  dell'acido  solforico,  del 
don.  D.  (sola.  Annali  d'OmoJet.  voi.  XXVHI. 
pag.  15<).  1823. 
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ÀtmoUizioiii  d’anatomia  patologica 
apparleiienti  alle  perniciose 
emalopnoic/te. 

1.  Il  cadavere  di  Prudenza  Rossi, 
moria  di  {lerniciosa  pleuritica  con 
oniopatiu  bilioso,  olTeri  limerò  l’aspera 
arteria  un  umore  gialliccio  schiu- 
moso: polmoni  flaccidi,  e raccolta 
di  siero  giallognolo  nella  cavità  de- 
stra de!  torace,  e lo  stesso  siero  nel 
pericardio.  ;\el  resto  in  questa  ca- 
vità non  si  trovarono  marcati  indizi! 
di  flcmmasie.  Vcl  basso  ventre  la 
cistifellea  con  poca  bile  flava  e sciol- 
ta ; la  faccia  concava  del  fegato  , il 
quale  era  poi  livido  nei  suoi  lembi 
per  la  larghezza  di  mezzo  dito,  s(u- 
mala  di  giallo  con  gran  fusione  di 
bile  lungo  la  capsula  del  glissonio. 
Le  vicinanze  della  porta  ed  il  capo 
del  pancreas  involto  in  una  cellulare 
molto  spugnosa  piena  di  bolle  aeree 
grandi  assai  e preternaturali.  La 
milza  flaccida  e facile  a sijuagliarsi: 
i vasi  del  ventricolo  quasi  iniettati, 
la  sua  cavita  e quella  del  duodeno 
inondata  di  colluvie  biliosa.  Il  rima- 
nente in  questa  cavità  apparve  pres- 
soché sano.  Segato  il  cranio  e sol- 
levata la  dura  "madre  sotto  di  essa 
apparve  alquanto  siero  flavo;  di  che 
erano  poi  pieni  i ventricoli.  Velia 
parte  posteriore  dei  plessi  coroidei 
esistevano  picciole  vesciche  ripiene 
di  esso  fluido.  Il  cervello  e il  cer- 
velletto ne  parvero  assai  molli,  né 
in  alcun  vaso  iscuoprimmo  la  ben- 
ché menoma  concrezione  poliposa. 

2.  Il  cadavere  di  Geltrude  Bergoti, 
morta  di  perniciosa  pleuritica  con 
omopatia  [logistica  , presentò  nella 
cavità  toracica  le  pleure  ingrossate: 
il  polmone  destro  rigonfio  che  riem- 
piva tutta  la  cavita  corrispondente 
e mostrava  notevolmente  le  impres- 
sioni delle  coste,  coi  strati  interni 
delle  quali  tenacemente  erosi  con- 
glutinato. Era  duro  e di  un  color 
fosco  nella  sua  superficie.  Tagliato, 
l’interna  sustanza  ne  apparve  jiari- 
menle  epatizzata , e compresse  le 
fenditure  gemevano  sangue,  e linfa 
schiumosa  con  strie  purulente.  Il 
lobo  superiore  del  polmone  sinistro 
iinivasi  lateralmente  alla  pleura  e 


nella  parte  anteriore,  congiunto  co- 
nae  da  varii  legamenti  rossi  e densi 
divisi  fra  loro  e membranacei.  iVeI 
bosso  ventre  non  vi  furono  a notare 
strane  cose.  Vel  cranio  esistevano 
gli  .stessi  processi  di  flemmasìa  che 
nel  petto,  aderenze,  effusioni  di  linfa 
sanguigna  ne’  ventricoli , turgenza 
di  vasi,  ed  altri  simili  segni  de’ quali 
partecipava  eziandio  il  midollo  spi- 
nale. 

3.  Il  cadavere  di  Cecilia  ^lancini, 
morta  di  perniciosa  algida  con  omo- 
patia iierrosa,  presentò  i tegumenti 
esterni  alKlominali  talmente  com- 
pressi all’indentro,  clic  avresti  detto 
che  comliaciavnno  eolia  spina  del 
dorso.  Aperto  il  basso  ventre,  si  vi- 
dero le  intestina,  e massime  il  colon, 
molto  più  angusto  dell’ordinario.  Il 
fegato  qua  e là  illividito,  però  molle, 
anzi  smagliato  come  le  altre  viscere 
di  questa  cavità.  .A  fianco  dell’arte- 
ria splenica  fu  trovalo  del  sangue 
rappreso.  Ael  torace  i visceri,  oltre 
a uno  straordinario  sfibramento  c 
una  leggera  acquo.sa  effusione  nelle 
pleure,  altro  di  ricordevole  non  of- 
ferirono. Nel  mentre  si  segava  il 
cranio  usciva  del  sangue,  il  quale 
si  era  raccolto  tra  l’ ipocranio  c la 
iliira  madre;  scoperto  il  cervello  fu 
trovato  alquanto  depresso  da  altro 
sangue  raccolto  sulla  sua  superficie: 
finalmente  una  raccolta  maggiore  se 
ne  trovò,  c alquanto  congelata,  sotto 
il  lobo  posteriore  dell’  emisfero  de- 
stro sopra  il  cervelletto,  e ve  n’er.» 
dell’  aggrumato  anche  dove  la  mi- 
dolla esce  dal  cranio.  Praticate  ivi 
sopra  delle  abluzioni,  si  esaminò  la 
sostanza  cerebrale , e fu  trovala  te- 
nera oltremodo  e cascante,  e simile 
era  quella  del  cervelletto  , midolla 
oblongata , e spinale.  Sicché  si  de- 
dusse che  coleste  emorragie,  facili 
ad  incontrarsi  nelle  algiile,  avven- 
gano non  per  flogosi,  di  che  non 
sono  in  lai  casi  sicuramente  un  in- 
dizio, ma  per  la  contrazione  de’ vasi 
succutanei  che  nell’  algida  è al  mas- 
simo grado  . e per  il  conseguente 
movimento  del  sangue  respinto  ne’ 
grossi  vasi  , i quali  facili  ad  ismn- 
gliarsi  ne’ loro  tessuti  dicno  cagione 
a cotesti  versamenti  sanguigni,  eflet- 
ti  allora  di  spasimo  c d’atonia. 

4.  Nel  cadavere  dì  Caterina  Ama- 


dio,  morta  di  pprniriosa  nincopale 
con  omopatia  flogitlica , iiuci  to^’li  il 
petto,  si  trovò  il  polmone  «estro  Icg- 
germenti-  aderente  «Ila  pleura  co- 
stale e alla  superlicie  convessa  del 
dialiamma:  il  sinistro  libero  di  ade- 
renze; molli  c colorili  and)ed«e  na- 
tnralnicnle  : nel  sacco  del  pericardio 
non  molto  siero:  il  ctiore  più  duro 
o Voluminoso  dell’ ordinario:  aiicrto 
le  auricole  e i ventricoli  si  trovò 
in  ambedue  una  sostanza  poliposa 
parte  sanguigna  e parte  (piasi  car- 
nea, che  attaccata  con  alcune  bran- 
clde  ai  fascelti  muscolari  dei  ven- 
tricoli non  solo  si  prolungava  nel- 
r arcata  dell’ aorta,  e su  per  la  cava, 
ina  in  <]uesla  saliva  sino  al  biforea- 
menlo  jugularo , e «pii  si  divideva 
co'  vasi  (iella  vena  medesima;  tal- 
mcnleclii''  tagliati  i due  vasi  nel 
punto  in  che  si  dividono  per  dare 
le  jugulari  esterne,  e tratti  fuori  i 
lilanieiiti  poliposi , i (piali  discesero 
con  molla  facilitii,  quello  della  parte 
destra  fu  trovato  lungo  tre  palmi 
circa,  (jiiello  della  sinistra  due,  I*re- 
S(>ntavano  la  figura  di  un  lungo  ver- 
me: erano  ora  di  struttura  vasco- 
lare , ora  fibrosa  opaca,  e a qualche 
tratto  eonteiH'vaiio  de’  bitorzoli  san- 
guigni nericci,  i quali  lungo  il  fila- 
ineiito  ora  si  trovavano  soli  ora  ag- 
gruppati. Terminavano  ambedue  in 
una  sottilissima  punta.  Esaminata 
la  parete  interna  dei  vasi  che  li  con- 
tenevano oll'erìva  tracce  di  llogosi. 
A'el  basso  ventre  nulla  di  ricorde- 
vole. Aperto  il  cranio  si  vide  un 
gran  numero  di  vasi  sottili  ripieni 
d’ nn  sangue  vermiglio,  c serpeg- 
gianti laliTalmenlc  tia  le  Parli  la- 
terali della  dura  madre  e le  pareti 
del  cranio.  I no  strato  di  linfa  con- 
creta, tremula,  in  forma  di  falsa 
membrana  , della  spessezza  di  una 
mezza  linea  velava  tanto  la  parte 
destra  elie  sinistra  d(;lla  membrana 
ararnoiilen.  Si  trovò  la  sostanza  del 
celuliro  nn  po’  duretta  e spalmata  da 
poca  linfa  coagulabile,  ed  una  elVii- 
sione  di  siero  sanpiigmo  nei  ventri- 
coli laterali  che  li  riempiva  quasi 
alfatto.  l'n  tale  stravaso  sieroso  si 
rinvenne  anche  nel  terzo  c quarto 
ventricolo  , e nella  base  del  cranio, 
in  corrispondenza  della  midolla  ai- 


fi.  II  cadavere  di  Anna  iffaria  Tm- 
Inrini , morta  di  perniciosa  diaforp- 
tiai  con  omopatia  /loyistim , offerì 
nella  cavità  toracica  solo  di  contem- 
plabile i polmoni  ambedue  d’un  co- 
lor rosso  bruno,  c la  superlicie  ester- 
na del  pericardio,  e solo  a sinislra, 
che  veiteasi  rosseggiante  pei  minimi 
VHsctIini  gonfi  di  sangue.  Aon  aven- 
do trovato  cose  mollo  notevoli  nem- 
meno nel  basso  ventre , passammo 
all’  apertura  del  cranio.  Dalla  parte 
l>osleriore  e destra  la  dura  madre 
apparve  crassa,  di  eolor  rosso  coi 
vasi  molto  turgidi  c di  tonaclie  piu 
spes.se,  alquanto  coloriti  neirinleiiia 
superficie,  e pieni  di  sangue  e d'a- 
ria. Le  meningi  erano  in  varii  luo- 
ghi lungo  la  sutura  .sagittale  ade- 
renti tra  loro  e colla  sostanza  del 
cervello.  E questa  era  piu  dura  e 
consistenti;  del  consueto  , di  colori* 
più  rosso,  assai  provvista  di  .sottili 
vasi.  Vera  dell' acqua  rossigna  en- 
tro i ventricoli.  Alla  slessii  condi- 
zione trovQvasi  il  cervelletto.  J'^vi- 
dentissìmi  indizii  di  stasi  sanguigna 
notammo  lungo  il  tratto  cervicale 
(Iella  midolla  spinali',  la  cui  sostanz  i 
fn  trovata  come  invischiata  colla  pia 
madre  che  la  investiva;  la  quale  mem- 
brana in  alenili  punti  sembrava  asi>ei  - 
sa  di  innnrì  come  piirifornii , ed  i 
suoi  vasi  suiiguigiii  erano  si  turgidi 
da  parere  iniettati , segnataineiile 
nella  faccia  posteriore , e tnrgidj 
trovammo  pure  alcuni  (li  quei  vasi 
sanguigni  che  accompagnano  i nervi 
spinali. 

fi.  Il  cadavere  di  Francesca  Papa- 
lotti,  morta  di  perniciosa  emollomi 
con  omopatia  srrtrhitliea,  offerse  en- 
tro al  torace  i polmoni  come  mar- 
chiati (l’inchiostro,  e senza  yenma 
aderenza  colle  plcuia;.  Alci  ]MTÌcarilio 
giusta  misura  di  siero,  ma  il  cimre 
floscio  oltre  ogni  credere,  c d’uii 
colore  azzurrognolo  airesterno.  Con- 
teneva nel  destro  ventricolo  un  gros- 
so grumo  (li  sangue:  l’ arteria  pnl- 
inonale  tagliata  lasciò  scappar  fuori 
del  sangue  cosi  fluido  e con  tale  im- 
pelo , che  parca  uscisse  da  un_  vase 
d’un  uomo  vivo.  Notabile  fu  1' «reo 
ileir  aorta  che  si  trovò  macchialo  in 
varii  Innglii  di  i‘ncliim<isi.  come  fo'- 
scfo  state  largite  pctec < :ii(’.  Apertosi 
il  ' r v.r::  l'  \ t’;-  < ' e 
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il  fegato,  il  quale  presentava  nella  un  colore  smorto.  I ventricoli  de- 
siiperlicie  convessa  oblunghe  strisce  stro  _e_ sinistro  degli  emisfèri  eraiu* 
di  color  rosso  cupo,  che  si  dirige-  turgidi  di  un  umore  acquoso  verdo- 
vano  dall’  alto  in  basso;  egli  era  di  gnolo.  _Lo  stesso  umore  inondava  la 
|)iù  ingorgato  di  sangue.  Kntro  il  ciività  interna  della  colonna  verte- 
cranio  la  dura  madre  ci  si  offerse  brale,  in  che  da  esilissime  membrane 
increspata.  La  pia  madre  poteva  sol-  rivestito  scorgensi  molle  e flaccido 
levarsi  con  facilità.  11  cervello  era  il  midollo  spinale, 
nella  sua  totalità  floscio  assai  e di] 
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PARTE  QUARTA 


DELLE  PERNICIOSE  MEMNGOGASTRICHE 


C.VPITOLO  I.  I 

Velia  jieniiciota  emetica. 

1.  La  perniciosa  emetica  fu  osser- 
vala e (lilisentemente  descritta  dal 
Morton,c  ita  lui  trattata  colla  cor- 
teccia c gli  oppiati  I).  La  noveraro- 
no fra  le  perniciose  il  Sauvages  e il 
Borsicri  ii).  Carlo  Strak  ne  da  una 
storia  esattissima,  in  che  si  vede  aver 
egli  dovuto  ntlenersi  allo  stesso  me- 
todo terapeutico  del  Morton,  in  quan- 
to cioè  air  unire  gli  antispasmodici 
alla  china  3).  Pietro  Frank  nel  libro 
de'pfofluvi  parlando  del  vomito,  ne 
ha  detto:  « Non  è di  minor  dignità 
« r argomento  che  si  ha  del  vomito 
« che  nasce  dall'accresciuta  sensibi- 
<r  lilà  e debolezza  speciajmente  del 
« ventricolo  nella  febbre  inlennilien- 
« le  emetica,  nella  quale  uno  sfre- 
« nato , ma  periodico  vomito  cosii- 
c tuisce  il  principale  sintoma  della 
« febbre,  da  vincersi  quasi  più  pre- 
ti sto  dalla  virtù  dell'  oppio,  che  da 
■ quella  della  stessa  scorza  peruvia- 
« na  4).  » E Giuseppe  Frank  non 
la  conta  solamente  tra  le  perniciose, 
ma  tra  queste  la  tiene  per  lu  più 
mortale.  Inter  omnes  iHTìiiciosas,  ca  { 
qu(P  emetica  dicihtr,  magie  limen- 
aa  5).  Quantunque  però  cotesti  os- 
servatori vadano  per  la  maggiore  , 
c siano  di  fede  degni.ssimi , nulladi- 

i)  De  prole! f.  feìir.  interm.  genio  kLst,  3. 

5)  Borsieri.  Op.  cil.  Voi.  I.  Emetica  Suu- 
vagesi. 

3)  Ohserv.  med.  de  f.  intemùtt.  Capi- 
tolo Vili. 

4)  Fpitom.  De  proftuviis.  % 6G6. 

6)  Frax.  med.  unicers.  Eait.  Taurinens. 

Voi.  I. 


meno  T Alibert  nel  suo  Trattalo  di- 
mentica del  lutto  la  perniciosa  eme- 
tica. La  quale  a Roma  specialmente 
noi  abbiamo  osservato  spesse  volte  ; 
ed  in  confronto  delle  altre  perni- 
ciose, rubbiamo  trovala  meno  preci- 
pitevole e ribelle  alla  cura.  Per  il 
che  non  possiamo  convenire  nella 
sentenza  di  Giuseppe  Frank,  clr  es- 
•sa  sia  delle  più  fatali.  11  pericolo 
nelle  perniciose  non  istà  in  ragione 
del  sintoma  che  le  specifica,  nia  in 
ragione  della  omonalia  che  loro  si 
fa  compagna.  Noi  daremo  1’  esempio 
di  una  grave  terzana  emetica , cui 
trovammo  congiunta  la  omopatia  flo- 
gistica , ctimplicazione  che  assai  di 
frequente  è occorsa  alla  nostra  pra- 
tica in  questo  genere  di  febbri. 

2.  Carolina  Grizzuti , di  anni  33 , 
maritata,  non  aveva  mai  fatto  fi- 
gliuoli, di  sano  temperamento,  la- 
vandaia di  mestiere,  si  presentò  nel 
giorno  20  di  agosto  del  1821  al  no- 
■slro  ospedale  e vi  fu  accolla.  Essa 
aveva  forte  febbre,  calore  urente  , 
rossa  in  volto,  cefalèa,  an.sietà,  polsi 
leni  e ducetti  : doglia  acerba  alla 
oeca  dello  stomaco  su  cui  non  po- 
tea  sopportare  nemmeno  la  mano 
esploratrice  del  medico.  Le  fu  fatta 
una  .sanguigna  di  9 once,  e il  sangue 
apparve  velato  di  cotenna,  e separò 
poco  siero.  Nel  21  sintomi  calmati  ^ 
febbre  rimessa:  accusa  amarezza  di 
bocca  : ha  la  lingua  sordida  : è in- 
clinata a vomitare:  tuttora  si  lagna 
d'im  peso  allo  stomaco.  Ordinatole 
un  purgante  salino  lo  vomita , con 
insieme  delle  flemme  gialliccie  e ama- 
rissime. Nel  22  è sotto  alla  nuova 
febbre,  che  nel  primo  studio  la  per- 
cuote con  un  vomito  sì  violento,  che 
cade  spesso  in  languori  e svenimen- 
ti. Apparso  il  calore  il  vomito  cede. 
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L'infprma  in  questo  delira.  Alle  due 
ore  pomeridimie  è cessiiUi  sotto  prò- 
fusissimo  sudore  l'accessione.  Cnina 
in  neve.  Klike  un  deliquio  sotto  una 
«vacuazione  ventrale  verso  la  sera. 
Ael  sej^ue  I'  accesso  febbrile  che 
aveala  assalita  nella  notte.  Il  vomito 
è impetuoso  e moitale,  le  mutcMe 
vomitate  hanno  cnialche  striscia  di 
sangue.  Sudori  freildi . perdita  di 
polsi  ; pallore  e angoscia  «li  morte. 
Pittime  di  ghiaccio  alio  stomaco. 
Mistura  caadiaea  accresce  il  vomito 
e lo  sjiasmo  del  ventricolo.  Si  fa  ma- 
sticare e deglutire  de'pezzi  di  ghiac- 
cio iiirinferina,  e c«m  ciò  pare  che  il 
vomito  rallenti  e l’ainbascia.  Verso 
sera  suda  e si  scioglie  il  parossismo. 
Si  ripett-  la  china  in  neve.  La  mat- 
tina del  25,  dopo  aver  passiita  una 
notte  quieta,  fu  trovato  il  polso  in 
larga  remissione.  Il  vomito  più  non 
era.  Alle  ore  18  ritornò  la  febbre  ma 
«liscretissima.  Il  ghiaccio  masticato 
frenò  tosto  il  vomito.  Alla  sera  co- 
piosi scharichi  d'uriiia.  Il  giorno  26 
apiretica.  ^cl  27 , non  tornata  la 
febbre,  entrò  in  convalescenza.  Parli 
ai  4 di  settembre  al  tutto  guarita. 

3.  (Juellc  medesime  misture  car- 
tiiaclie  usate  in  lui  casi  con  vantag- 
gio dal  3Iorton,  dallo  Stitik,  e con- 
sigliate da  Pietro  Frank , riuscivano 
dannevoH  assai  nella  nostra  perni- 
ciosa. Velia  «luale  al  contrario  ci  gio- 
vammo e del  salasso  e dell’  applica- 
zione esterna  del  ghiaccio  ^ ed  il  me- 
desimo ghiaccio  fatto  masticare  e in- 
ghiottire all’  inferma  ci  valse  come 
un  solenne  antemctico.  Dal  che  sia- 
mo in  diritto  di  dedurre,  che  di  omo- 
}uitia  sjKUuno-atomca  fossero  accom- 
pagnale le  terzane  emetiche  trattate 
da’sullodati  autori  colla  coi-teccia  e 
l'oppio,  e da  omopatin  (IwjUlira  fos- 
se accompagiuila  la  nostra.  li  per 
verità  delle  molte  che  curammo,  so- 
lo qualche  rara  volta  s’incontrò  es- 
sere «meste  intermittenti  prodotte 
da  colluvie  biliosa  o gastrica;  ma  le 
più  ovvie  furoim  accompagnale  da 
«pudehe  benché  lieve  grado  di  Dem- 
masia.  Oltredichè  chi  Ini  posto  men- 
te alla  storia  ch<‘ narra  Pietro  Frank 
«l'nn  vomito,  ch’egli  trattò  come  ga- 
strico, c in  realtà  dipendeva  «la  una 
costituzione  scorbutica  dell’  inferma 
che  ne  dovette  soccombere,  non  tar- 


li 

derà  n concedfU'ci  che  alla  intermit- 
tente emetica  si  unisca  talora  anche 
la  omopuliii  trorbulìcu.  «Lo  scorbuto 
« poi  («lice  Frank)  vi  olfriràdi  «juaiido 
« in  quando  simili  fallaci  sintomi 
« dell’afl'etto  ventricolo;  nè  di  «jiiesti 
■ si  dovrebbe  qui  parlare,  se  non  ce 
« lo  imponesse  la  rimembranza  di 
« un  errore  gifi  da  molti  anni  du  noi 
« coinine.sso  1)  ».  Aotercino  inoltre 
qui  «li  tra]iasso,  che  lo  stesso  clinico, 
tra  le  cause  del  vomito  consensuale, 
ripone  eziandio  le  affezioni  della  mi- 
dolla spinale  2). 

CAPITOLO  li. 

Della  peniiviosa  cardialgica. 

1.  Estesa  di  molto  è la  letteratura 
della  perniciosa  caivlialgica , come 
quasi  «li  tutte  le  altre  compogne  cln; 
hanno  nome  «lui  Torti.  Oiideché  imi 
qui  imn  diremo  che  i nomi  de’  piu 
illustri  che  l’Iianno  osservata,  e de- 
gli storici  di  essa  più  ragguardevoli. 

Il  Comparrlti  trovò  ne’libri  d’ippo- 
crnte  3)  tali  avvertenze,  checonvien 
dire  che  «pieU’antico  più  volle  s’in- 
«'ontrasse  in  simil  genere  di  febbri. 

K noi  ne’  suoi  aforismi  leggiamo  : 
,ln  fehrihus  circa  ventrir.ulnm  fortis 
(psius  . el  oris  veniriciili  dolor , ma- 
Ivtn.  Ed  altre  analoghe  circosUiiizc 
avvertite  si  trovano  anche  in  altri 
«le’ libri  suoi,  o n lui  attribuiti  4). 
Clnudiiio  d«ìpo  molti  altri  lasciò  an- 
che egli  untalo  d’ averle  osservate 
lìii  volte;  {'ompinres  fehre  tiTtiana 
aborantes,  propter  febris  malilium  , 
e-x  stibseauenle  cardialgia  perditos 
vidi  5).  iMa  le  descrizioni  che  ne  det- 
te il  Torti  faidlinciite  oscurarono  il 
merito  degli  storici  innanzi  a lui. 
Egli  ne  adduce  cinque  esempi.  01- 
Iredichè  volle  aggiungerne  altri , a 
lui  dal  Ferrarioe  dal  Clerico  comu- 
nicali, e «lescritli  con  pari  diligenza 
delle  proprie  6).  Il  soprannominato 

« 

1)  Enitom.  rìLDei  jirofluv.  romtlo,§  665. 

2)  Op.  cìt.  664. 

5)  Jk  mnrtns  fxipalnrihus  eie. 

4)  dph.  44,  § 4.  - FrnTrhet.  Text  70 
Projii.  Uh.  3.  ì'rorrhet.  Trxl.  58. 

5|  I l.iudin.  fìe.«j.o/i,?.  7. 

6)  Therap.  special.  Lib.  IV.  Cip.  4.  I.'«- 
ttorice  novitcr  conuniuàcata. 
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(>oinpnreUi  ne  sfrisse  anch'cpii  uiui  « trifwia  avessero  voltiln  srmlirarsi^ 
osM-rvazioiifi  iiitcressanlissima  1).  n e ifojipar  a iiitisn  di  Imiti  spilli  vio- 
Dirtro  a questi  im  niiilxrono  Bor-  « Imlcnumlc.  Tutto  tremi» u.  I polsi 
.sieri  ii).  LmitterSi,  JJ‘Aurivil4),  «m-  « eruno  tarili,  piccoli,  stretti  e pro- 
beilue  i l-'nink.  5j,  e il  .sifriinr  Ali-  « fondi.  Vera  ini  continuo  sforzo  di 
liert  (>>  \Iii  tra  nu**.sli  moderni  niu-  « vomitare,  il  virtitre  chiuso,  niente 

no  s'é  uidiattntu  in  un  caso  di  per-  « d'oriiia.  .\el  friornn  i tutto  era  lo 

niciosi  cardialgicii,  che  avesse  in  sè  n ■Jlesso.  Eni  sovrap;:iunta  una  pran 
mnpp'ior  .stranezza  di  forme  di  quello  n sete,  un  dolor  crudele  nella  repio- 
che  venne  descritto  dal  Autarianiii  « ne  della  vescica  con  durezza.  11 
nel  suo  lihretto  di  osservazioni  da  « meteorismo  cresdirto.  li’eslremit.à 
noi  più  volte  citato.  Laonde  cmlia-  « fredde.  Il  sudore  viscido  e freddo, 
nio  di  fiu'  COSMI  prato  al  lettore,  mi-  <i  I polsi  convulsi,  profondi  eirrepo- 
rando  sempre  alla  inappiore  uliliiii  k lari.  .Mente  sana.  .Vpilazioiie  con- 
che Ile  )>uò  venire  alla  duUrina  dcdle  « tinua.  Si  dichiari»  la  felduv.  Tre- 
febbri  che  noi  Iratliaino,  di  porlo  « nviva  e slmtieva  i denti.  Fiiial- 

qiii  in  luogo  de’  nostri , iiiimo  dei  k mente  essendosi  con  varj  aiiili  dis- 

3 unii  lo  appiiaplia  per  la  sinpoliu'it.i  « sipato  questo  stato  convulsivo,  cedi* 
e’siiitomi.  E ciò  mcri.uuo  tanto  più  « il  meteorismo,  lo  spasmo  della  ve- 
volentieri,  in  quanto  il  prezioso  li-  « sidea.  e venne  fuori  l’iM'lna  carica 
brelto  del  INotnrianni  è conosciuto  « e torhida.  Verso  sera  coiU|wrve  un 
da  pochi  ^ì■  , , « prurito  molestissimo  verso  l’estre- 

2.  « Paolo  Basili,  piovane  .sangui-  « mita  inferiori  con  qualche  m.icchia 
« pili),  tornalo  da  Terracina  nel  1 « livida  e rossa  sparsa  ipia  e la;  ed 
K fuplio  17S2.  lavorava  la  caiiipnpim,  « i polsi  si  fecero  un  poco  piu  re- 
« quando  in  un  subito,  dopo  il  iiiez-  « polari  cd  esterni.  \ef  terzo  giorno 
<c  zoili,  senti  come  un  colpo  nel  cupo  « era  rimasto  l'incomodo  delle  piim- 
« deH’or.iero  sinistro,  che  a guisa  di  « ture.  Ut  rardifiUpa , l'il  il  prurito 
« un  fulmine  rapidamente  n'aiidò  al  « delle  l•streluitl\.'  11  polso  felihrile, 
« petto,  e si’pnidame.’ite  pel  lato  si-  <r  ina  più  aperto  erepolare.  1.,‘orina 
« iiistro  . e venne  ii  /er/r  violeiile-  ^ torbida.  Il  giorno  rivenne  In  fef»^ 
« incute  lo  stomaco  e il  ventre.  .Nel  « bre.  (luarto  giorno.  .Non  prima  di 
tempo  stesso  si  senti  si>ezjare  le  a «pieslo  si  diiruseil  c.alore  per  tutto 
« qiiiorrltia,  cadde , si  ralfreddó , e « il  corpo.  Foco  dolore  aveva  nello 
« coprendosi  di  un  gelido  sudore,  « stomaco.  Il  sudore  era  caldo  e s.a- 
« tra  jirofomli  sospiri  ed  im  cupo  « lutevole;  pure  tornò  la  febbre  con 
« lamento  svenne.  Kiciiperato  1' uso  « aggravio  del  dolor  caiulialijiro.  Nel 
« dei  sensi  accusò  un  dolor  cardictl-  « quinto  lutto  era  svanito.  Restava 
« qiro  insolfrilfile , una  tiratura  in-  « un  piccolo  senso  doloroso  alle  giun- 
ti terna  nel  ventre,  eh’ e.sseiidoscgli  « Iure:  il  prurito  ai  piedi,  ed  un 
« subito  gonfiato,  pareo  che  volesse  « formicolameiito  sopravvenuto  (»er 
a crcpiirgli . dolori  atroci  Inmjo  il  n tutta  la  periferia  del  cor|»i».  Il  do- 
ti /rollo  de//rt  spino,  e maggiori  nella  • lore  di  stomaco  era  pochissimo,  !! 
« regione  dell'osso  sacro,  e<l  in  tutte  «r  questo  solo  durò  lino  all'estingui- 
« le  giunture , le  quali  sembravano  « melilo  del  fuoco  febbrile  , vale  a 
« vieendevolnieiite  distaccarsi.  Ijo  li-  « dire  ned  diciasettesimo  giorno.  » 
a rannegginvano  i granchi  neli’csti'e-  ,V.  Sebbene  il  N'oturianni  non  in- 
n milà:  e si  lagnana  come  se  lutti  i dklii  qui  di  qual  genere  di  rimedi 
« capelli  animali  da  tuia  forza  cen~  si  valesse  onde  combattere  questa 

febbre,  (‘sseiido  stato  suo  costume  di 

I)  Kiscnnlri  medici  delle  febbri  larvale,  dar  .solo  lieirultimo  ilei  suo  opusco^ 

2)  0]».  c loc.  cil.  lo  un  rapido  cenno  del  metodo  di 

3)  Ilist.  med.  bierm.  Cas.  LI.  18.  23.  cura  in  lutti*  mlopenilo  gvneralmen- 

4)  Dissrrl.  de  fehr.  inlerm.  matign.  1765.  te,  nuriadimeno,  ratta  considerazione 
li)  Opere  e luoghi  cit.  al  temperamento  deirfnfermo,  ad  al- 

6)  Traii.  cit.  Voi.  1.  Art.  5.  p.  21.  ciiiK»  de’ sinloini , e iTWSsime  al  do- 
7)  NoUrianni  Osser.  sulle  febbri  di  lore  nciilissimo  della  spina,  e all’  e- 
i«uia;.  Infermo  3,  § 13,  pog.  18.  santùina  quasi  crìtico  cnc  ivellc  cslio-^ 
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mitn  con  prurito  si  frenerò  sin  dui 
secondo  (giorno  della  febbre,  sembra 
ben  fondato  il  sospetto  che  nel  suo 
caso  si  trattasse  d’iina  cardialgia  con 
qualche  poco  d’intiainmatorio  combi- 
nata. E questa  storia  vale  di  più  a 
dimostrare  cliiaramente,  che  il  cen- 
tro della  llogosi  congiunta  fosse  allo 
spinai  midollo.  Simili  a questo  del 
Notarianni  in  quanto  alia  omopatia, 
furono  i casi  accennati  iiella  nostra 
Lettera  al  Tommasini  di  don  Dome- 
nico Serafini  cappellano,  e di  Gio- 
vanna Consolati  infermiera  del  no- 
stro ospedale,  i quali  furono  tratti 
dalla  perniciosa  cardialgica  con  due 
salassi,  c ripetuta  aiiplieazione  di 
sanguisughe  alla  regione  del  cardias, 
e china  sciolta  in  acqua  di  neve  1). 
Al  contrario  Barbara  .>lagalotti  ve- 
nuta ai  due  d’agosto  del  18il,  gio- 
vinetta di  13  anni,  presentò  il  caso 
di  caivlialgia  congiunto  con  omopa- 
tia hiliom.  Gli  antispasmodici  com- 
binati alla  china , dati  dopo  il  pri- 
mo parossismo,  avevano  ridotta  que- 
sta giovane  all' ultimo  fiato,  lina 
ventrale  evacuazione  che  ebbe  con 
molta  mitigazione  del  sintoma  car- 
dialgico,  ci  determinò  nell’ apiressìa 
a dare  un  purgante  di  solfato  di  ma- 
gnesia. Tre  secessi  biliosi  abbondan- 
ti con  alcuni  venni  decisero  del  nii- 
glioraniento  della  perniciosa,  anzi 
del  suo  pronto  passaggio  in  inter- 
mittente benigna.  Ai  dodici  dello 
stesso  mese  parti  apiretica. 

4.  Devonsi  considerare  come  varie- 
tà della  perniciosa  cardialgica  quelle 
febbri  intermittenti  gravi  nelle  qua- 
li il  dolore  si  fissa  propriamente  allo 
stomaco,  e non  l.issiì  verso  il  cardias, 
e che  per  distinguerle  dalle  vere 
cardialgichc  il  Torti  nominò  cardia- 
c/p  spurioe.  Il  Morton  ne  dà  un  e- 
spinpio  notabilissimo  nella  storia  se- 
dicesima 2).  K il  Torti  ne  riporta 
ancora  un’osservazione  fatta  dal_  ce- 
lebre Vallisnieri.  Uolornm  wiitriculi 
arcrhinsimum  utala  liorn  iiuaquali- 
6e(  recurreiilcm  corlire  fcliriler  a so- 
lerliitimo  rerum  natiiralium  tcriila- 
lare  elarisfimo  sr.ilicel  rallùiiierio  ta- 
natum  leiji  3),  noi  la  osservammo  in 

1)  Deilafiog.  nelle  felrliri  ini. pern„  p.  SO. 

2l  fk  prnleiform.  eie.  hit.  iO. 

3^  'Pteriip.  sjtec.  lib.  V.  c.ip.  VI. 
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certa  Speranza  Ricci  campagli  uolii , 
nella  quale  il  dolore  acerbissimo 
unito  a un  senso  di  bruciamento 
allo  scrobicolo  del  cuore,  piuttosto- 
chò  (jaslroditiia,  ci  piacque  di  nomi- 
nare pirosi.  Onesta  misera  diceva  di 
avere  entro  allo  stomaco  de’carboni 
roventi.  FjC  mignatte , il  ghiaccio 
dentro  e fuori  somministrato , e la 
china  alla  dose  di  un’oncia,  tronca- 
rono la  febbre  dopo  la  terza  acces- 
sione. 


CAPITOLO  III. 

Dalla  perniciosa  colerica. 

i.  Le  cause  generali  die  bene  po- 
trebbero denominarsi  cosmiche,  e le 
occasionali,  c fors'anche  le  prossime, 
che  producono  alcune  malattìe  pro- 
prie dei  tropici,  sono  di  tanto  simili 
a quelle  che  producono  la  perniciosa 
nel  suolo  romano,  che  a noi  pochi 
dubbi  restano  per  non  credere  che 
il  chnicra-morhus  delle  coste  orientali 
di  America  c deirindie,  non  sìa  per 
rispetto  alla  simiglianzn  delle  cagio- 
ni morbose,  alla  perniciosa  colerica 
similissimo.  I dubbi  poi  si  sminui- 
scono ancor  di  più , se  si  paragoni 
d’entrambi  i morbi  la  sintomatologia. 
A tal  che  udendo  noi  le  doglianze  de’ 
medici  stranieri  riputatissimi  intorno 
alle  stragi  grandi  d’iin  morbo,  con- 
tro al  quale  non  ò conosciuto  an- 
cora il  rimedio  , saremmo  per  gri- 
dare sin  di  qua,  che  si  siierimentasse 
la  corteccia  peruviana  . nella  quale 
come  è lo  specifico  della  perniciosa 
colerica,  cosi  fors’anche  il  sarebbe 
del  morbo  choìera  orientale.  Su  «li 
che  volentieri  torneremo  a parlare 
nel  libro  secondo. 

Infrattanto  ne  bisogna  ricordare 
quanti  e qiiali  sieno  gli  osservatori 
e gli  storici  i più  ragguardevoli  della 
perniciosa , che  qui  per  noi  si  con- 
sidera. E va  a tutti  innanzi  Riccar- 
do Mortoli  II , il  quale  ne  dette  tre 
esempi.  Poscia  il  Torti  che  nella 
singolarità  delle  sue  tre  osservazioni 
le  supera  2).  Se  non  che  stando  egli 

I ) Morton.  De  proteif.  etc.  hUt.  7.  8.  9. 

^ Torti.  Therap.  sp.  lib.  IV.  cap.  l.  hi.-i. 
I.  3.  3. 


Digitized  by  Googlc 


itile  iniluile  analisi  del  suo  tempo, 
si  piace  della  difTerenzn  tra  la  colera 
umida  e la  secca;  dilTeren/.a  seb- 
l>cnu  rispettabile  per  l’ antichità  sua, 
o;;gi  con  buona  ragione  disgradita 
dii  Pietro  Frank  1) , e da  altri  as- 
sai. Il  Coinparetli  ne  descrisse  una 
storia  interessantissima,  perocché  la 
malattìa  cominciò  con  una  intermit- 
tente colica,  quindi  piissò  in  colerica, 
seguita  poscia  da  una  lenta  epatite  i2). 
l/intermittente  colerica  venne  anco- 
ra esattamente  descritta  dallo  .Slrak, 
e ne  dette  due  istorie  3).  Si  legge 
poi  con  molto  profitto  una  storia 
che  ne  raccontò  il  >'otarianni,  nella 
quale  la  perniciosa  colerica  veilesi 
congiunta  a fierissimo  e mortale  sin- 
ghiozzo 4).  Ne  |)ariano  ((uindi  al  so- 
lito il  Borsiei  i J) . i due  Frank  6) , 
Alibort  7) , iiarzellolli  8),  e quasi 
tutti  i pirctologisti , che  dopo  il 
Torli  toccarono  ilelle  perniciose. 

Questa  febbre  accompagnata  da 
colera  affacciasi  a lloma  tra  le  pri- 
me perniciose  per  In  niù  in  agosto, 
ed  è tra  le  romane  felibri  una  delle 
più  frequenti  a incontrarsi.  Gli  er- 
rori dietetici  |)cr  lo  più  le  danno 
mossa,  e soprattutto  la  repressa  per- 
spi razione.  Talora  la  perniciosa  co- 
lerica (noi  abbiamo  o.sservato)  non 
ha  che  un  solo  parossismo . ed  è 
malattia  e crisi  nel  medesimo  tem- 
ilo. l.’n  facchino  del  nostro  ospedale, 
dopo  avere  nel  giorno  sudato  assai, 
e sentendosi  verso  sera  oppresso  dal 
caldo,  andò  a rieovrarsi  alla  frescnni 
del  prato  di  Saiitaerucc  , di  presso 
a porta  S.  Giovanni.  Qui  ritiralo- 
glisi  ii  traspiro,  e fattosi  bene  asciut- 
to di  pelle  e di  panni,  tornosscne  ul- 
r ospizio.  .A  notte  avanzata,  dopo 
molta  smania  e dolori  all' epigastrio, 

1)  Jo.  P.  Kr.ink.  ile  proflnviiì. 

Orli.  If.  Geli.  III.  Cholera. 

2)  (.'oiii|i.'irelli.  niicoiilii  medici  delle 
febbri  larvale. 

5)  O.sirervut.  de  febr.  mtermitt.  cap.  X. 
y£gr'it.  i8  et  42. 

•4)  OKcrrvau  sulle  febbri  di  mutazione 
Infermo  X!/'. 

5)  Jìar-(T.  Iiistit.  Fot.  cit. 
fi)  Oficpe  e Voi.  cil. 

7)  Tratlat.  cit.  Articolo  I. 

8)  ìhrzcllolti.  Epìtome  di  medicina  pra- 

tica,  ec.  I 


e deliqui  e sudori  freddi  fu  assalito 
da  un  vero  parossismo  di  perniciosa 
colerica  con  vomiti  e deiezioni  alvi- 
ne incessanti,  e di  materie  tutte  sie- 
rose e linfuticlie.  Terminato  questo 
scombuglio  si  giacque  quieto  nel 
letto,  si  rinealori;  tirava  sospiri  d| 
conforto,  aildormentossi  e sudò  assai 
nella  notte.  Noi  volemmo,  sebbene 
l' infermo  ci  assicura.sse  che  altro 
non  pativa,  e tutto  per  luì  era  sva- 
nito , prevenire  un  secondo  accesso 
ordinandogli  un’oncia  <li  china  op- 
piata da  prendersi  a riprese  nella 
notte  stessa.  Il  facchino  non  volle  a 
veruii  patto  la  china:  nel  di  appresso 
volle  a forza  levarsi , né  soffri  piu 
mai  per  quella  stagione  parossismo 
alcuno  di  colerica.  L’  osservazione 
comandava  che  noi  riferissimo  que- 
sto caso  : prudenza  però  deve  in.»c- 
gnare  che  il  medico  prevenga  sem- 
pre i futuri  accessi  con  opportuna 
ordinazione. 

La  nervosa  oinopatìa  è quella  che 
generalmente  predomina  in  questa 
caterva  di  febbri.  Onde  che  preco- 
nizzata, ed  usala  cpimmeiiiente  è la 
china  con  oppio:  E però  il  caso  al- 
tresì quantunque  raro  , cb’  esse  ali- 
biano  acenmpagnnmenlo  dalla  omo- 
patia  (loijixiica  , non  che  dalle  altre 
ancora  ner  noi  avvisate  , massime 
dalla  biìiosri.  Daremo  perciò  tra  le 
nostre  storie  una,  la  quale  farà  chia- 
ra In  complicazione  flogìstica,  a noi 
offertasi  in  (|uell’nnno,  in  che  la  co- 
stituzione epidemica  inilainmatoria 
nelle  felibri  t>'nne  quell’  alto  domi- 
nio, che  si  é per  noi  in  sugli  esordi 
di  questo  libro  indicato. 

2.  Rosa  Galiucci  d’anni  22  si  ri- 
parò al  nostro  .spedale  ni  27  d'  ago- 
sto del  1821.  Nel  28  fu  trovala  api- 
retica ; seiionché  vomitò  materie 
verdognole  la  sera.  Soffriva  da  sette 
giorni  la  di.irrèa.  Nel  211  necessioiic 
con  vomito  forte  , e deiezioni_  ven- 
trali contemporanee.  Il  reciticcio  era 
acquoso  , e coloralo  poco  in  gial- 
letto:  grande  amaritudine  alla  noc- 
ca . c dolorose  le  evacuazioni  per  di 
sotto.  In  qiie.sto,  pallore,  sllniinenti, 
.sete  ardentissima.  Le  hi  data  una 
inistiira  cardiaca  : non  la  tenne.  La 
china  laiidanata  fu  prescritta  per 
appena  calato  il  parossismo.  La  mat- 
tina del  30  polsi  celeri  e minuti 
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ina  durcUi;  la  cute  in  qualche  po’ 
di  madore , seguita  la  diarrèa.  Ave- 
va vomitato  la  china.  Febbre  rimes- 
sa. Nel  giorno  altra  accessione  con 
vomito , deliqui  spessi , e deiezioni 
alvine  inavvertite.  Nel  31  non  rimette 
la  febbre.  Forte  gostrodinìa,  fauci 
riarse,  polsi  febbrili  un  po’  più  ur- 
tanti , smania  e vomiti  a quando  a 
quando.  Si  fanno  applicare  dodici 
mignatte  olla  regione  epigastrica.  Si 
passa  all' uso  del  ghiaccio.  Aerso  se- 
ra si  copre  di  sudore,  e addormenta. 
Le  si  ordina  per  la  notte  la  china 
sciolta  nell'acqua  nevata  alla  quantità 
di  un'  oncia  e mezzo.  Il  giorno  op- 
presso larga  remissione  nella  febbre. 
Faccia  un  po’  più  animata  , lingua 
rossa  umida  e polita.  Vomita  però 
alcuna  volta;  ma  l’ano  è serralo.  Il 
due  settembre  seguita  la  calma,  le 
forze  vitali  sembrano  un  po' più  ri- 
stabilite. Usò  sempre  la  china  in  neve 
finché  ai  quattro  del  mese  indicato 
entrò  in  convalescenza.  Dopo  alcuni 
altri  giorni  però,  compare  un  do- 
lore molestissimo  all’uno  con  flusso 
cruento  intestinale;  e con  questo 
tornò  una  leggera  febbre.  Si  replica- 
rono le  mignatte  al  numero  di  dodici 
ai  vasi  emorroidali , e si  dette  la 
polpa  di  cassia,  e poscia  mercè  I*  u- 
so  d’una  decozione  di  tamarindo  con 
eiitrovi  alcuni  grani  di  tartaro  sti- 
biato  r inferma  risanò. 

3.  Nella  nostra  lettera  al  Tomnia- 
sini  sulla  flogosi  delle  febbri  inter- 
mittenti perniciose  si  dettero  esempi 
di  essa  flogosi  insorta  o manifesta- 
tasi durante  l’andamento  delle  feb- 
bri mentovate,  e si  toccò  ancora 
come  ciò  per  altrui  osservazione  so- 
glia avvenire  anche  nella  coleVica  1). 
Nella  moglie  di  Bartolomiiieo  Gin- 
nasio^ ch^è  il  soggetto  della  seconda 
colerica  curata  dal  Torti  , avvenne 
che  dopo  vinti  i parossismi  primi 
colla  corteccia,  altri  in  seguito  se 
ne  promossero  cosi  fattamente  fio- 
gistici,  che  il  Pratico  di  Modena  do- 
vette trattarli  con  rimedi  blandi 
temperanti,  e infine  ricorrere  anche 
al  salasso  2).  Esempi  tratti  dal  Torti 
e dal  Comparelti,  ponendo  anche 
dall’  un  de’  lati  il  nostro,  abbastanza 

{)  Lcllera  cit.  pag.  oil. 

2)  Toni  loc.  cit.  bisl.  2. 


provano  come  anche  nella  colerica, 
sebbene  vesta  forme  cotanto  adina- 
miche, si  congiunga  pure  la  /lo$i* 
s/icfl  oraopatia  le  certe  volte.  E se 
ciò  è^  non  so  intendere  come  mollo 
non  inchini  P.  Frank  ad  accordarti 
ui  germani  la  colera  infiammatoria: 
egli  medesimo  che  loda  gli  antichi 
che  felicemente  curavano  la  colera 
coll’acqua  gelata,  e vorrebbe,  salvo 
certe  occasioni , si  ripigliasse  quel- 
I’  uso  {).  Nel  vero  la  maggior  parte 
di  que’  saputi  stranieri , che  hanno 
osservato  e trattato  il  morbo  colera 
orientale,  fra  i quali  mi  sembra  che 
degnissimo  di  lode  sia  il  dottor  Ju- 
lius. hanno  raccomandato  il  salasso 
copioso  in  principio  di  inalc,  inas- 
siine  negli  europei,  li  fatti  incontra- 
stabili nportano  il  Corbin,  il  Bur- 
rel,  il  Malishar,  od  altri,  i quali  ri- 
tengono la  colera  il  più  delle  volte 
inflammatoria  2).  Ala  trae  d' ogni 
dubbio  colesta  avvertenza  altro  fatto 
che  leggesi  nel  giornale  medico-chi- 
rurgico d’  Edimburgo  3).  Dove  è 
narrato  che  il  dottor  Llolyd  curò  un 
giovine  ufficiale  inglese  affetto  da 
colera.  E dapprima  praticò  quel  me- 
dico a sì  largtie  dosi  la  tintura  d'op- 
pio, che  detiene  in  due  volte  sino  a 
diigcntosettanta  gocce  unita  all’  e- 
tere,  e il  tutto  sciolto  iiell’  acquavite 
a dismisura  « S’esacerbarono  .scm- 
o pre  più  (confessa  egli  stesso)  le 
« contrazioni  muscolari,  per  cui  un 
« quarto  d’ora  dopo  il  secondo  ac- 
« cesso  si  cavarono  dal  destro  brac- 
« ciò  quarantacinque  once  di  san- 
« gue.  Lo  ammalato  sì  senti  subito 
« meglio , gli  spasmi  si  rendettero 
« più  leggeri,  e lo  spazio  intermedio 
« agli  accessi  divenne  più  lungo  » 4). 

Della  oinopatia  biliosa  non  occor- 
rerà fare  parola,  .sapendo  già  i me- 
dici come  per  l' osservazione  de’  più 
antichi  pratici,  tale  e tanta  è la  gua- 
sta bile  in  sifl'atto  male , eh'  esso  da 

1)  Epitom.  fi/.  De  profluviis  Cholera  , 
S 676. 

2)  Vedi  Saggio  fiorii  o fui  nwrho  co- 
lera orientale  del  sig.  Juliuf.  domale  di 
Omodei,  Febhrajo  e Ulano  1824,  pag.  350 
e .-rg. 

3)  Vedi  Giornale  d'  Omodei,  fase,  cil., 
p.ig.  367. 

4)  Giurnal.  cit.,  pag.  361. 


questo  stato  patologico  desunse  il 
lujiTie  suo  ili  colera.  Sia  die  i primi 
vomiti  promoViino  cotesto  deviamen- 
to o soperchio  discernimento  di  bile: 
gSia  che  In  oinopiitia  hiliosa  fosse  an- 
teriormente preparata , e promossa 
la  fehhre  essenziale  essa  bile  deter- 
mini la  colera:  sia  infine,  secondo 
.lulins,  la  colera  un  vano  conato  di 
natura  a ristabilire  l'eipiilibrio  del 
circolo  sanguijtno  nel  sistema  della 
vena  porla,  da  spasmo  o da  paralisi 
delle  estremità  vascolari  del  fefrato 
disordinalo  1).  certo  è che  se  v’ha 
fehhre  parossistica,  in  che  i tessuti 
secernenti  la  hile  c la  bile  stessa 
siano  in  notabile  passione’,  ella  è al 
ctTlo  r inlermillenle  colerica.  Ma 
"li  è vero  altresì  che  non  è questa 
omopatin,  come  la  lìorjiiilira  c la 
x^awìo-aloiiira  così  meritevole  di 
particolari  riguardi  nella  cura.  I 
quali  riguardi  dconsi  principalmente 
avere  alla  <iloni<t,  la  quale,  come 
prima  si  disse,  è quella  che  quasi 
sempre  s’acconcia  colla  perniciosa 
colerica  a meno  che  una  peculiare 
costituzione  epidemica  , o cause  oc- 
casionali , o temperamento  partico- 
lare non  facessi'ro  eh’  ella  predili- 
{tesse  la  fìmjislird,  come  è stalo  per 
noi  di  siqira  <limostro.  In  {tem’rale 
perii  è lo  s|)asmo,  e l’atonìa  che  la 
seguono.  Kd  è cosa  da  meravigliare, 
anzi  appena  da  credere , che  nella 
colera  orientale,  secondo  le  narra- 
TÌoni  di  .lameson  e Marshall  , lo 
spasmo  sin  dagli  esordi  del  male, 
«nuli  quello  del  tetano,  e siasi  ve- 
duto in  due  individui  svilupparsi  e 
durare  da  tre  quarti  d’ora  dopo  una 
morte  apparente  2). 

C.iPITOLO  IV. 

DeUa  fmiiciosa  colica. 

4.  Solitamente  a Roma,  quando  nel 
jnii  basso  estate  avvengono  piogge, 
o spirino  aquiloni,  o Tevere  inondi, 
e dopo  poco  ritornino  i soliti  calori, 
le  feobri  intermittenti,  come  altrove 
si  è detto,  vestono  indole  reumato- 
flogistica , ed  ecco  che  se  le  cause 

I)  f'/lln.  Med.  surg.  Jown.,  voi.  XVII, 
p.  ni~. 

Giornale  d'Omodei.  Faic.  cit.,  p.  oS  t. 


medesime  sono  di  mollo  gravi,  e il 
soggetto  che  n’  è colpito  è a maggior 
male  disposto,  quella  condizione  ren- 
ilcsi  potente  per  modo,  che  fa  passare 
le  felibri  in  perniciose.  K in  queste 
occasioni  suole  vedersi  non  dì  rado 
la  perniciosa  colica.  1 di  cui  paros- 
sismi soglionsi  vincere  ■ordinaria- 
mente colla  corteccia,  ma  la  omopalia 
congiunta  esige  i soliti  dilTcrenziali 
aiuti  jiarlieolari.  >'on  sia  però  qui 
stabilito  stanilo  alle  idee  le  più  co- 
munali , che  la  sola  indole  nccvma 
s’  associ  alla  intermittente  colica. 
Spessissimo  anzi  addiviene  , che  per 
le  cause  medesime  alTorzandosi,  anzi- 
ché nn'atnnia,  promovono  nnaflogo- 
si  : il  che  si  è già  da  noi  per  vari 
esempi  dimostrato  nella  memorata 
lettera  al  Tommasini  1).  Ed  ecco 
occasioni  di  valersi  del  salasso,  e 
dell'iiso  del  ghiaccio,  congiuntiiinciite 
a quello  della  polvere  ]ieruviana. 
Sauvages,  Culien,  e Pietro  Frank 
accolgono  fra  le  coliche  volentieri 
la  infiammatoria  eziandìo  2).  In  quel- 
la guisa  che  non  sanno  negar  luogo 
alla  hiliosa.  dietro  le  loro  osservazio- 
ni e quelle  del  Sidenamio,  ed  insieme 
ammettono  la  spasmodica  e la  nervo- 
sa secondo  i dettami  del  MaebridS). 
Le  quali  diverse  specie  di  coliche 
abbastanza  ammaestrano , che  nella 
febbre  di  che  qui  si  ragiona  il  sinto- 
nia della  colica  può  derivare  non 
solo  da  reuma  o da  llogosi  , ma  da 
omopatia  biliosa,  spasmo-atonica,  _e 
pur  anche  scorbutica;  avvegnaché  il 
detto  Sauvages  volle  anche  questa 
tra  le  altre  specie  ragionevolmente 
notata  4):  c il  vocabolo  srhorbok.e 
scorbuch  in  lingua  sassone  non  espri- 
me che  il  dolore  delle  inlcstine.  E 
le  seguenti  parole  ne  ha  detto  il  dot- 
tor .Meas;  Torniina  qiiofjnc  venirent 
discruciant  , et  ne  lo’ina  quidem , 
prelermillam  ad  intesliiinnim  dolo- 
ribus  nomen  suum  tum  Intinuin  tum 
anglirnm  Iraxisse  videtiir  iste  affé- 
ctus,  a voce  nimiruin  saxonica  qita- 
dain  : qua  illa  lingiui  venlris  lacera- 

1)  Della  flogosi  nelle  felibri  pemicù)" 
se  ee„  p.ig.  32. 

2)  Vedi  Culien.  SynopK.  nosni.  method. 
Tiihù  1787,  pag.  180. 

5)  Culien.  Ì^no/)s.  cit.,  p.  181. 

4)  SauTagos,  yosolog.  meth.  colica,  p.  6. 


Digitized  by  Google 


liones  denotai  i).  E ciù  sia  lietto  ' 
quanto  atlc  otnupaliu  di  tal  periii- 
lùosn. 

2.  E d c-lii  poi  volesse  ammaestra- 
mento intorno  a (jue’  libri  dove  in- 
nanzi a noi  può  trovarsi  la  perniciosa 
eolica  notata  o descritta,  si  dovreblie 
al  solilo  aprire  la  pirololoffia  del 
■ilorlon  dove  ne  troverebbe  li’e  istorie 
e sono  in  sedicesima,  la  diciasettesima, 
u la  decimaotlava  2),  Egli  pare  che 
non  di  rado  in  simili  febnri  siasi 
avvenuto  anche  il  Werlopb,  avendone 
egli  nelle  sue  osservazioni  lasciato  : 
Inicr  fetirr.i  tjrasmiUes,  et  ante,  et 
post  casilem  et  cnin  ipsis  swpeiiu- 
iHcro  cardiahjiain  simili  et  rnlicain, 
anxielate  , iloloribns,  vomitilnis , et 
alci  adslrirlione,  liorrendiim  in  mn- 
diiin  (jravi'M,  observaeimiis  31.  iV'elIn 
••gregia  operetta  dello  Strak  sulle 
intermittenti  la  storia  47  appartiene 
alla  meiiesima  malattia  4).  Il  8agar 
videla  una  sol  volta  : Semel  obscrvaei 
(die”  egli)  Itane  colicam  febricosam 
iliiotidianam  , dalores  erant  colici 
cefiemeiiles  : ast  lifcc  colica  fiabnit 
pcrfecla  stallia  friijocis,  calncis  et 
sìidoris  unite,  potiiis  erat  febris  coli- 
cosa.  Pricmissa  catliarsi  sale  amaro 
excilala  , per  kinamkinam  facile 
curari  lianr  colicam  5).  Fra  i nostri 
contpiii]Kiranei  1"  Alibert  non  ne  fa 
parola.  4 iene  belisi  iiiinoverata  fra 
le  iieriiiriose  da  Giusepjie  Frank  6), 
e na  llrera  7). 

A noi,  come  dicemmo,  a Ilomn  si 
parò  le  più  volte,  e senijire  nella  sta- 
gione autunnale.  Avvegnacelié  nel 
novembre  del  1819  ne  vedemmo  una; 
tre  nel  settembre  del  20,  e altre  tre 
nell’  ottobre  ilello  stesso  anno.  E 
poiché  la  terza  di  quelle  osservale 
nel  settembre  ne  olferi  maggiore  sin- 
golarità delle  altre , daremo  di  essa 
la  storia. 

1)  Presso  Milm.in.  Ricen  he  sullo  scor- 
l.iito,  Venezi.i  I7HU,  cnp.  VII.  Dell' orìijine 
lìeilo  siorl'Uto. 

2}  Morto».  Op.  ci!.,  hisl.  IC.  17.  18. 

5)  Ohscrviit.  ile  feìx.  iuterm'ttl,  8,  n.  f. 
■i)  Ob.fervitl.  ile  febr.  inlerin,.  c.ip.  IX. 
a)  S.ig.ir,  Syilein.  morbor.  .symplom.  Vien- 

lue  I78Ó.  Voi.  I.  p,ig.  VJ7. 

6)  Driix.  med.  iniiiers.  Voi.  I. 

7)  VroJrim.  iutll.  Iliirserii.  Traclat.  I , 

2.  Febr.  i '!ern!.  l'ioiit.  ! nrìet.  7. 


3.  Chiamali  a visitare  un  malato 
il  (piale  era  un  robusto  villano  di  39 
anni  ben  nutrito,  e di  temperamento 
sanguigno,  il  trovammo  ueiialissimo 
e ululante  per  un  dolore,  che  il  feriva 
alla  regione  ombellicale.  P(dsi  con- 
tralti ma  duri:  pallore  della  faccia:’ 
fronte  coperta  di  un  sudor  freddo,  e 
fredde  le  estremità.  Il  basso  ventre 
teso  ed  cnlialo  dallo  spasmo.  Frv- 
(pienti  sforzi  di  vomito  e sete  arden- 
tissima. Fu  fatto  salassare  nella  stessa 
giornata.  Ebbe  un  clistere  cuniune: 
jirese  olio  di  ricino  a cucchiai;  e si 
fomentò  tepido  sulla  pancia.  La  sera 
lutti  i sintomi  inaspriti.  i>on  poteva 
patire  le  tepide  fomenta  , ebbe  una 
sola  e scarsa  egestione:  la  metà  del- 
Tulio  io  restituì  vomitando.  Al  dolo- 
re ora  si  era  unito  un  senso  d’ardore 
mordacissimo.  Polsi  un  po’  piu  eleva- 
ti dopo  il  salasso.  Sangue  con  sottile 
cotenna,  siero  scarso  e torbido,  l’na 
frizione  oleosa  sul  ventre  : altro  cli- 
stere: emulsione  mannata  per  boeva 
e sei  mignatte  ai  vasi  emorroidali. 
Passò  la  notte  in  molla  iniiuietudiiie 
e straziato  dagli  spasimi  delle  intesti- 
na. Sud(>,  e alla  mattina  si  li'ovò  un 
pocolino  meglio.  (Jni  disse  avergli 
quel  dolore  così  atroce  comàieialo 
poco  prima  della  febbre,  la  (piale  lo 
assali  con  freddo.  Esaminate  le  uri- 
ne, e vedutele  laterizie,  vollesi  pas- 
sare senz’  altri  indugi  alla  china. 
// ammalato  non  ne  volle;  la  sua 
malattia . (liceva  egli,  non  era  d.a 
china.  E invece  mandò  di  celato  per 
un  calmante  con  laudano,  e sei  tran- 
gugiò. Frattanto  dopo  il  mezzogior- 
ni) preceduti  da  alcuni  dolori  abdo- 
ininali  tornarono  i brividi  febbrili,  e 
in  compagnia  di  (piesii  i forti  spasimi. 
(Juesla  Volta  tutto  il  complesso  de” 
fenomeni  era  veramente  di  pernicio- 
sa. I polsi  assai  più  bassi  e minuti 
che  innanzi.  II  jiallore  era  (piasi 
cinereo,  gli  occhi  incavati,  le  narici 
secche,  e le  lid)bra  dentro  la  bocca  ; 
la  lingua  era  raltralta,  sul  dorso  aspra 
e_  nericcia,  e la  punta  inaridita,  (ioc- 
(•iole  di  sudore  gelalo  gli  bagnavano 
il  collo  e la  fronte.  La  voce  ei’a  fioca, 
l'abdome  offeriva  questa  singolarità 
che  nel  vigore  dello  spasmo  lo  vedevi 
luincfarsi  óra  a destra,  ora  in  mezzo, 
ora  n sinistra.  Il  vomito  si  era  fatto 
assai  freqiKMite,  e la  sera  rameialati» 
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era  moribondo.  Gli  si  potè  nondi- 
meno far  ing'oiarc  un*  oncia  di  china, 
I*  .si  fecero  pittime  di  ghiaccio  sul 
hassoveiitre.  La  inattinn  dopo , un 
nuovo  sudore  nella  notte  aveva  ri- 
messo ramnialato  in  un  poco  di  re- 
quie. Il  n.psato  pericolo  vinse  in  lui 
la  caparbietà  e cominciò  ad  usare 
coraggiosamente  la  china.  In  questo 
sle.sso  giorno  ebbe  due  scarichi  copio- 
si di  ventre  dai  quali  disse  sentire 
gran  giovamento.  J,e  fecce  vennero 
miste  con  sangue.  La  nuova  febbre 
non  apparve  ciie  il  giorno  dopo;  la 
colica  intestinale  non  fu  cosi  atroce, 
nè  quella  tiinjxiniliile  (hillnaiite  (se 
cosi  lice  chiumarin)  I’  accompagnò. 
IVnlladimeno  onrhe  questo  terzo  as- 
salto dette  molto  a temere.  Incomin- 
ciando dalla  notte  a tutto  il  di  seguen- 
te, nel  quale  non  riapparve  che  un 
leggero  parossismo  verso  le  2i  ore, 
prese  il  malato  3 once  di  china.  Supe- 
rato anche  <|uesto  ultimo  residuo  di 
febbre  fu  convalescente. 

'f.  Può  meritare  qualche  nostra 
l’iflessione  quel  sintonia  della  timpa- 
iiilidc  fluii  Ita  II  le  di  sopra  descritto; 
onde  vengano  oggi  )iiù  che  non  è 
solito  ponderati  i strani  effetti  di  quei 
fumi  o gas  che  ne*  processi  morbosi 
si  disciolgono  e f.mno  contrasto  nelle 
nostre  cavità.  Osservazione  già  molto 
tenuta  in  conto  dagli  antichi,  e in- 
torno a cui  molte  cose  belle  ed  eru- 
dite, secondo  il  suo  costume,  ci  disse 
il  .Morgagni  nella  sua  Kpistola  V , 
del  primo  libro.  Dove  si  legge  come, 
oltre  Ippocrate  e Galeno,  anche  Pla- 
tone questo  fenomeno  dichiarasse 
nel  Timeo.  Era  (|ualche  tempo  che 
il  furore  pei  sistemi  aveva  tra  noi 
coperto  di  dimenticanza  questo  inte- 
ressantissimo punto  di  jiatologia.  e 
siamo  debitori  al  Testa  I),  al  Dalla 
Decima  e al  Kiifalini  3)  d’ averci 
di  nuovo  ricondotto  sulle  opportune 

I ) /)<•//<•  miilallìe  dei  more.  Lil>.  I.  c.i- 
pil.  IX.  Lib.H.  cip.  III. 

2)  Dryli  (inuimil'imeiiU  neiei  e tja-fitosi 
del  corpo  ummto.  Mrmnriu  inverila  nei 
nuovi  Saiff/i  della  R.  C.  Accad.  di  Scicn. 
e IjTII.  di  Padova,  voi.  IV. 

."j  Intorno  al  tema  profiovto  ilalla  Soc. 
hai.  delle  S'ìenze  rr.ndeale  in  Modena  er. 
Memoria  del  D.  Maurizio  hitfalini.  Moticn.i 
Ì82ó.  Tane  III,  § S,  i>->g.  oi.  53. 


considerazioni  intorno  ad  esso.  E 
veggiamo  poi  oggi  come  anche  i stra- 
nieri riprendano  di  buona  voglia  ad 
esame  cotesto  fenomeno  chimico-or- 
ganico, fra  i (inali  basterà  il  ricordare 
Vidal  1)  e Giuseppe  Frank.  2),  nel 
quale  leggiamo;  Flntuiim  imperiiim 
ni  spusniis  e.rril(iii(lis  ailco  maijituni 
pM  III  nisi  iioliis  ah  liypote.vibiis  piane 
absliiieiidi  lejr  essel.  doctriiuim  de 
xpirilii  fluliilenlo  <iuiiiidain  a Galena 
el  nuppr  a f'ulalio  jaclalam  adinil~ 
lerrmii.f. 

Spaventevole  c irreparabile  fu  il 
caso  che  ci  offerì  Manu  .Montili  ri- 
cevuta nell’  osiiedale  ai  9 d’agosto 
del  1821  con  febbre  intermittente 
accompagnata  da  cidica  intestinale. 
.VI  ►erzo  parossismo  la  colica  salse  a 
tanta  ferocia  che  dopo  un  ostinato 
serraniento  di  ventre  e vomiti  conti- 
nui lini  col  volvulo,  c vennero  più 
volte  per  la  bocca  le  materie  stereo- 
raceeesino  i vermi.  E così  vomitan- 
do tra  le  smanie  le  più  atroci  fu 
morta. 


C VPITOLO  V. 

Delle  perniciose  itteriche. 

1.  Ben  prima  che  .M.  Gilbert  mo- 
strasse il  caso  d’una  intermittente 
perniciosa  itterica  al  signor  .\libert3j 
si  avevano  già  dettagliate  descrizioni 
di  simile  malattia  in  un’opera  abba- 
stanza nota  di  Alessandro  Camera- 
rio 4).  E il  VVerIhof  insegnando  che 
come  alle  nostro  febbri  invece  dej 
rnma  si  congiiingano  altri  sintomi 
gravi,  dconsi  trattare  similmente  col- 

1)  Vid.il.  Kv.vai  .sur  le  pai  animai,  con. 
sidèrc  daaf  les  maìadies,  oii  renouvelle. 
meni  de  la  ìhetrine  de  fèalcn  concernein 
t‘ esprit  ft  itueur.  Miir.seille  I8H9. 

2)  Jos.  Frank.  Op.  cil.,  Vo'.  Vili,  he  Te- 
lano. 

3)  Tr.ll.  cit.  Voi.  I.  .irt.  XVIII.  « I» 
« non  comi-cev.i  fdice  I' .tlibcrl)  questa  VJ- 
(I  riotà . dfll.i  ipi.ile  nc-suno  autore  hi 
« partilo  con  dettaglio.  ,M.  Gili'crt,  pre- 
« sento  alla  mi.i  nssenazioiic  un  caso  di 
« questo  genere  inlerejsantissitno. 

4)  FxerciC,  qua  cori,  usiis  ad  hlerwn 
exlenditur. 
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la  Rorteccia,  se"ue  a dire:  Jilem  est 
jitdinun  de  telerò , qtiem , febrilis 
HÌmilis  fomilh  indicia  exhibeiitem , 
itqiie  fere  certo,  ac  febres  ipsns  iii~ 
terinittentes,  per  corlicem  febrifuijiim 
lolli,  peculiari  dmcrlatioiie.  et  plu- 
riiim  observniionum  practicurani  Ic- 
stimonio,  buiul  ila  pridem  coiifirma- 
cit  d.  Canierariiis  ; el  nos  jain  ante 
decenniiim,  et  stspius  iiule,ct  nuper- 
rimerursuscomperimust).  l\e  aveva 
anche  il  \'o"el  ammaestrati,  che  alle 
febhri  intermittenti  si  unisceJ'itteri- 
zia  perioilica  e spesso  letale  : ,Vifeo.«i 
alqae  biliosa  coagula  .stcpenuinero 
iutermittente  febre  et  cachccticis  mor- 
bis  qenerantnr,  quos  non  raro  dein- 
ceps  ieleriis,  in  illa  subinde  periodirus 
comitalnr,  tam  flaviis  qnain  tiiger  : 
qui  pleruinquc  bplalis,  ulique , si 
singnilus  utqne  sopor  ani  eomitus 
niger  bilis , et  ipsias  sangninis  sii- 
jierrenil;  aut  si  in  labias  pustnite 
nigrce,  erysipdaceo'  fngaces  effìure- 
scant.  Ipse  iclerus  (ìavus  subito  inier- 
dumeTitalem  apoplexiain  accersilH). 
liO"frevasi  inoltre  sotto  al  titolo  4IÌ 
iclericlia  febbricosa  in  Saj?ai’  ; brer 
species  rum  paroxysmis  intennilteu- 
lium  febrium  arc'edit  el  recedi!  3). 
Bastava  poi  di  rivolpersi  al  preziosis- 
simo trattatello  di  Òarlo  Strak,  ])or 
vedervi  eseni|ii  non  pochi  della  inter- 
mittente itterica,  e per  considerarvi 
fermata  questa  avvertenza:  Siniililer 
si  febris  fomes  in  brepate  residet , el 
miasma  rum  eodem convenii,  excilalur 
febris  simili  et  iclerits  : el  ipse  irterus 
Clini  febre  incipit  et  cxpuncta  febre 
prompte  desislil  4).  Il  INotananni 
nnalinente  prese  a descrivere  di  pro- 
posito questa  febbre,  ed  oltre  airaver- 
ne  dato  di  essa  tre  osservazioni 
interessantissime,  ne  notò  );eneral- 
inente  tutti  i caratteri  propri  co’  quali 
solca  presentarsi  incoloroche  a>ean- 
la  acquistata  nelle  l’alndi  |)ontine,  e 
i pencoli  ch’essa  iUTeeava.  e i suoi 
inutainenti,  e le  sue  crisi  5). 

2.  La  perniciosa  itterica  più  facil- 
mente delle  altre,  tranne  la  subcon- 

It  Ohifri.  de  febrihm,  5 Vi,  P. 

2)  Op.  cil.  Tum.  II.  Cas.  o.  Cache- 
xiae,  e C“8.  | 

ò)  Op.  dt.  Voi.  1.  p.  .'>19. 

4)  05‘erv.iz.  di.,  cip.  2.  p.  <20. 

B)  Os-crvaz.  cil.,  S >1  dno  alU  5t.  In-' 
fermi  XV.  XVI.  XVll. 
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linua  e l’ einitritòa,  assume  un  genio 
epidemico;  e forse  non  altro  che  per- 
niciose itteriche  sono  le  febbri  biliose 
estive  autunnali  de'  paesi  caldi,  e 
la  stessa  febbre  gialla  costituzionale 
poco  ne  diversifica. 

L’itterizia  nella  perniciosa  itterica 
non  va  sempre  considerata  come  un 
efietto  della  omopatia  biliosa,  a quel 
modo  che  la  detta  omopatia  sussiste 
in  alcuni  casi  di  febbre  periodica 
emetica,  colica,  cardial^ica,  senza  che 
in  qucsii  si  produca  itterizia.  0 a 
meglio  dire  vi  può  essere  colluvie 
biliosa  dispersa  e stagnante  nel  canale 
cibario  in  maniera  da  determinare 
la  biliosa  omopatia,  c non  perquesto 
si  dirà  itterica  la  intermittente  che 
ne  è accompagnata,  se  questa  manca 
del  fenomeno  esterno  periodico  del 
giallore  della  cute.  Per  la  qual  cosa 
potendo  essere  anche  questo  fenome- 
no indipendente  da  qualunque  alfe- 
zione  epatica,  dovranno  adnii(|ue  nel- 
la febbre  intermittente  itterica  essere 
contemplate  anche  le  altre  omopatie. 
R nel  vero  se  il  fenomeno  deU’itlerizia 
non  esiste  che  nella  sola  cute,  costi- 
tuente cosi  una  forma  d’ impetigine 
riproducentesi  co’  parossismi,  ciascu- 
no vede  che  nell’  interno  deH’orgnni- 
smo  può  aver  luogo  contemporanea- 
mente qualunque  delle  da  noi  ammesse 
omopatie.  O'tel  passare  che  si  fa  a 
Roma  dai  caldi  niurni  ni  freddi  not- 
turni, e la  sottrazione  reiientina  di 
calorico  che  ne  avviene  I ),  come  è 
atta  in  alcuni  a iirodurre  la  peniicio- 
sa.  così  dalla  medesima  causa  abbiamo 
Veduto  associarsi  alle  prime  accessioni 
l’itterizia,  con  quella  prontezza  colla 
quale  specialmente  1’  itterizia  a pa- 
tbematc  si  sviluppa.  E che  cotesta 
forma  morbosa  appartenga  solamente 
a una  condizione  innormale  del  tes- 
suto cutaneo,  promossa  da  un'azione 
nervosa  simile  a quella  eccitatrice 
delTalgore  nella  perniciosa  algida,  e 
della  epidrosi  nella  diaforetica,  non 
sarà  messo  in  dubbio  da  chi  sappia 
valutare  le  avvertenze  e i sodi  ragio- 
namenti che  usarono  Linneo,  Rezio, 
e Dall’ Oste  per  classificare  l’itteri- 

1)  Prceteren  subita  cnrjwrii  refrìijeru- 
liu  per  niaatio.’iein  ex.  g.  KTpe  ietcrum 
pmiladl,  ewiviue  pertinacem.  VogcI.  Op. 
e lue.  cil.  S 
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eia  fra  lo  impotifrini  1).  Se  non  elio 
era  ;:ià  (loeuinoiito  aiUicliissiiiio  di 
rialeiio:  iS'iipcr/iró.»  corporis  xip/ie  ro- 
lure  uurHfiDutio  iufectu  iktuìpiUtuiue 
fìl,  culli  iiiilla  cjeiflal  obslciirtio  iiut 
iiipiimmiitiii  Itili  scìi'rhii%  in  luf\niti;. 
S<ul  suciiiiiliiin  suhsliiiilìiiin  Icmpn'inì 
ifisiiu  piirlix  mitliiliir,  ut  sii  Icinmca- 
ini  iiti  iiiui’iliiiii  iilic.iinlio  '2).  K della  il- 
lerizia  roini);i;:iiu  delle  iiilerniittenti 
aveva  ullrosi  avvertito  Carlo  Strak.  ; 
A'o/i  II  riilijiti'i  etilista  ab  /iipiilit  pitta 
nbstrui  tiiiiii;  ralcitlorc  iste  icierus  csl: 
iifipie  ciiiiii  ilnriiiii  hirpitr  rjl,  vcipic. 
intcìiliis  cciibT,  nnine  iiiflainmaluin 
hijpiirliitiiilriiiin  dexlriiiii,  alba 
tìi’Ccara  rum  Inbiici;  emt//i(a/ar  ; con- 
tro vero  iiiiilliii  prirconliit  siint,  ocntc.r 
tubsidel.  Iìiivai[iic  ticrcorir  sniioriim 
tiiiiiliii l'iicili!  srrcdiiiil:  cl  ipsi:  icIcrus 
Clini  felice  incipit,  et  c.cpnncla  febee 
pcumplc  desislit  : isipie  nonniinipiata 
uni  liinliiiii  hiiinnri  l■xcrrlo  inerct  3). 

Tolto  (lerò  il  caso  d’  ima  (orma 
aiiiversale  itterica  comparsa  issofatto 
colla  feldire,  e (iromossa  dalla  mede- 
sima causa  eccitante  di  questa,  nel 
qual  caso  deesi  vedere  scomparsa 
quasi  adatto  nelle  inlennissioni  feb- 
lirili,  non  sarà  più  p'iusto  in  altri 
n;jnan!are  quella  forma  come  soia- 
mante  cutanea:  ma  dovrassi  tenere 
sem(ire  (piale  elfetto  di  una  condizio- 
ne morbosa  dai  nei’vi  recata  ne*  tessu- 
ti secretori  della  bile.  Impcrorcbè  se 
molte  cause  eecilanti  della  perniciosa 
uniscono  sul  sistema  dermoide,  altre 
e di  simil  forza  ne*  climi  cabli  ap^Ì- 
seono  sul  sistema  biliare  ; talclu'  la 
perniciosa  itterica  può  ripetere  il 
suo  lenomeno  dallo  spasimo  istesso 
febbrile  che  induce  una  specie  di 
movimento  antiperistaltico  nel  siste- 
ma della  bile:  dalla  colluvie  biliosa 
portata  al  SUO  massimo  grado  di 
noccvoli'zza  c pnqiarata  innanzi  allo 
sviluppo  della  febbre, e passata  nelle 
seconde  v ie:  iniinc  dalla  llogosi,  die 
attaccato  abbia  il  plesso  epatico  e 
lienale,  e quindi  Tarteria  epatica,  cui 

1)  Vedi  dall' Oste.  Pi nspef/o  de’  ri.aiUn- 
mdili  riiiiiii  ileijli  mini  181(5.  1817.  olle- 
nuli  lini  lìrern  nelln  (Unica  meiliai  di 
l’wìiivii.  pap.  79.  e il  (iiontale  di  lìiera, 
iiiiiiderno  XXI  IH.  p.  Ia9. 

2)  Galea.  De  h/c.  cap.  7,  lih.  V 

",  0-'crr.iz.  c!i.  c';’.  2.  p 120. 


que’  plessi  tenacemente  aderisciono  1). 

3.  Dette  je  quali  cose,  onde  la  te- 
rapeuliea  di  tali  febbri  vada  uncb'essa 
sottoposta  a leggi  analilicbc,  passere- 
mo a descriverne  in  generale  i carat- 
teri, attenendoci  in  parte  alle  osser- 
vazioni nostre,  ma  principalmente 
a (luelle  del  ’Votariaiini,  che  certo  ne 
vide  e ne  trattò  più  di  noi.  Falla 
eccezione  da  ipie  sintomi  itterici 
clic  sogliono  appalesjirsi  in  mollissi- 
me altre  perniciose  2),  la  febbre  clit: 
qui  descriviamo  ha  caratteri  propri 
e diversi,  co’  quali  dalle  linora  descrit- 
te si  può  agevolmeiUe  distinguere. 
Fissa  predilige  i mesi  di  settembre  e 
d’  ottobre,  e si  trae  in  lungo  più  delle 
altro  con  un  tipo  per  lo  più  siibcun- 
tiniio,  o emilrilèo,  o trileolio.  Le 
omopalìe  biliosa  c (loijistica,  le  sono 
più  familiari  e comuni  K come  le 
altre  annunziata  da  spossatezza  to- 
tale, da  senso  di  spezzatura  nelle 
membra,  e da  un’invincibile  fasti- 
diosaggine. Dicono  i poimlani  che 
ne  sono  presi,  le  coscie  mi  si  soim 
insuijhecite,  perocché  sentono  in  esse 
0*1111  torpore  o un  formicolio  mole- 
stissimo. Entra  con  pochi  hrividi  di 
freddo.  Si  dolgono  gl’infermi  forte- 
mente del  capo.  Il  polso  ne'iu'iuù 
giorni  non  fa  sentire  gran  fenbre, 
ed  alcune  volte  havvi  ima  notabile 
tardila.  .Vltre  v(dte  poi  i parossismi 
prima  diehinrali  si  oscurano  dono 
alcuni  giorni , e diventano  i polsi 
molli , piccoli , irregolari  e lenti , e 
profondi.  Si  fanno  ilteriei  lulli_  pri- 
ma del  quinto  giorno,  ed  alcuni  an- 
che nel  secondo  o nel  terzo , altret- 
tanti aneorà  sono  itterici  prima,  e 
infebbrano  dopo,  fu  molti  nella  ac- 
cessione febbrile  v’ha  un  sordo  de- 
lirio, in  altri,  peggiorando  il  iiinle, 
subentra  un’  uli'ezione  soporosu  che 

1)  Neuram.in  considerava  1'  iltcrizia  so- 
pravvtgnenlc  al  tifo  iitcruìde,  come  conse- 
guenza di  un.a  infìamm.izìoiiK  nel  plesso  so- 
lare  o nel  ganglio  sciniiunatix  }'.  Memori" 
sull'  iUerizit:  epidemica  che  regnò  in  Prus- 
sia nell"  unno  1807. 

2)  Il  Nolarianni  avverte  in  generale  dì 
liiltc  le  febbri  delle  Paludi  da  lui  osser- 
vale. che  P iltcrizi.i  o presto  o tardi  coia- 
p.nriva  quasi  in  tulle  ; e nondimeno  dìslin- 
giie  quelle  in  che  cnicsia  forma  era  la  più 
perniciosi  delle  .itire.  S XXI  c ^ LXIV. 
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va  per  gradi  aggravandosi  sino  a 18  ora  affatto  scomparso.  I^a  sola 
tarsi  letargo.  In  questo  si  veggono  congiuntiva  degli  occhi  rimase  tinta 
talvolta  fiorire  anche  le  pelecclne.  Il  per  aualche  altro  tempo, 
loro  "volto  diventa  lurido,  ed  acqui-  5.  Diremo  ancora  degli  esiti  ora 
sta  subito  l'uria  di  una  faccia  ippo-  propizi  ora  funesti  die  suole  avere 
cratica.  Aon  di  rado  si  osserva  una  la  perniciosa  itterica.  Quando  essa 
repentina  mutazione  del  colore  del  è accompagnata  da  llogusi  epatica , 
volto,  che  da  naturale  o da  itterico  se  sopravvenga  un  flusso  emorroi- 
ch'  era  adiliviene  oscuro,  tetro.  In-  dule,  o interno  o esterno  , ovvei'o  i 
rido  e gonlietto  in  un  momento.  Aè  mestrui  ripurghi  nelle  donne,  c il 
questa  Illutazione  succede  senza  al-  fegato  non  si  indurisca,  nè  si  gonfi 
cani  movimenti  convulsivi,  che  com-  l’ipocondrio  destro,  allora  grjnfermi 

Eariseoiio  in  diverse  parli  del  corpo,  sogliono  salvarsi.  Itacconla  il  ,>ola- 
la  forma  itterica  poi  cosi  in  alcuni  rinnni,  che  un  soggetto  aveva  grave 
si  impossessa  delle  parli, che  oltre  a febbre  periodica  coll’itterizia:  ebbe 
tutta  la  cute , le  unghie , la  lingua . uno  scolo  dalle  murici  e guari.  Un 
i denti , la  saliva , e il  moccio  del  altro  con  siinii  febbre  ebbe  dalle  vie 
naso  si  vedono  gialleggiare  1).  >è  orinarie  uno  scarico  copioso  di  san- 
tulli  cotesti  fenomeni  cedono  affatto  gue  , c pure  guarì  1 ).  Altrettanto 
col  cedere  delle  accessioni  febbrili  . iieiie  ne  è venuto  dalla  diarrea  spon- 
qnaiitunque  nelle  priiiK’ giornate  del  tanca,  se  in  specie  dominava  nella 
male  in  quelli  intervalii  notubilinen-  febbre  una  biliosa  omopalìa.  .Molte 
te  si  scorgano  calmati.  volte,  ha  osser>alo  il  Aolarianni , 

4.  Maria  Gìiinnelli  ci  presentò  nel  comparire  uno  scarico  di  materie 
settembre  del  1821  il  caso  di  una  giallastre  e purulenti  da  dentro  l’o- 
pernidosa  itterica  con  oinopatìa  ilo-  recchio:  « mi  sovviene,  egli  dice, 
gìslicu.  Kr»  nello  spedale  sino  dal  « di  un  giovane , n cui  sgorgò  da 
mese  antecedente  con  febbri  porlo-  « ambedue  dopo  tre  giorni  di  pro- 
didie  semplici,  ora  troncate,  ora  re-  « fondissimo  letargo,  il  quale  , es- 
cidive.  Quando  ai  10  di  settembre  « seiidosi  migliorati  i polsi,  solle- 
si cominciò  a tingere  in  giallo  la  « vate  le  funzioni  animoli,  e coin- 
faccìa  c la  congiuntiva , e fiir.si  do-  « parso  il  sudore,  si  salvò.  Lo  stesso 
lentissima  la  parte  destra  dell’  abdo-  « è av  venuto  nell’ escila  delle  paro- 
me alla  regione  epatica.  .\el  gior-  « lidi,  le  quali  quando  hanno  sgom- 
uo  11  cldie  un'accessione  di  febbre  « brato  il  capo  , c portala  una  mi- 
gravissima  in  che  l' itterizia  si  spar-  « glioria  nei  sintomi,  sono  state  sa- 
se  per  tutto  il  corpo  : ora  assopita  , « liitevnii  ; ma  se  sono  venute  fuori 
uvea  fredde  le  estremità,  e mandava  « coll’aggravio  del  cervello,  e con 
frequenti  sospiri.  Vomitava  di  spesso  « polsi  depressi  c sconeerlali  hanno 
materie  or  verdi  or  giallastre.  Do-  « presagita  la  vicina  perdita  degl’ in- 
dici mignatte  alla  regione  epatica:  « fermi.  Da  nlliino  si  sfiniscono  con 
bevande  gelide  acidulute.  Ael  gior-  « sudori  visebiosi  c freddi  j saltano 
no  12  la  febbre  in  qualche  remìs-  « continuamente  i tendini  , e quasi 
sione;  la  tinta  itterica  non  è tanto  « sempre  sbucciano  le  parolidi,  man- 
lurida nè  sì  diffuso.  Mezza  oncia  di  « cairn  le  urine , c ordinariamente 
corteccia  con  sei  grani  di  calome-  • prima  del  14  si  muore  » 2i. 
lano:  bevande  come  sopra.  Alla  sera  <>.  .Mirando  inoltre  alle  sole  muta- 
inealza  il  dolore  all’  ipocondrio,  zioiii,  che  può  offerire  la  forma  it- 
Si  replica  la  china  col  calomelano,  tcrica  in  simili  perniciose,  s’ incoii- 
e si  riiiete  1’ applicazione  delle  san-  trano  delle  notevolissime  slravagan- 
guisiiglic.  Ari  tredicesimo  ebbe  una  ze.  « Ho  veduto  nleunì , dice  il  sul- 
miovu  grande  accessione,  l.a  quale  « lodato  medico,  divenir  giallissimi, 
attutila,  si  ritornò  all'iisn  della  china  « e caricarsi  di  questo  colore  oltrc- 
alla  dose  di  un’ oncia  combinata  collo  «modo  finanche  le  unghie.  Ed  in 
stesso  calomelano.  A'el  dì  13  restò  « altri  esser  cosi  carico  un  tal  co- 
apiretica.  11  giallore  della  cute  ai 

I)  Op.  cii.  8 XXI. 

1)  Ycili  h osserraz.  XYl  del  Nolarianni.  ,•  2)  8 IL 

rucc.  V.  I. 


Il 


lG-2 


« lore  che  inclinavn  al  ne;?ro,  co- 
€ sicché  polca  chiamarsi  un  inela- 
« iiltcro , il  quale  non  tarda  molto 
« n portar  via  irl' infermi  che  hanno 
« la  dis>>razia  u inciamparvi , sface- 
« loti  li.  I»  Pece  ricordo  ancin?  il  Sa- 
sar  del  melnuictentn  periodicus , e 
iiisse:  In  infante  obin-fmluit  fitil  hic- 
ce  tnelaalrienis  alterni^  dielm»  re- 
enrrens  2).  K noi  nella  lettera  al 
Tommosiiii  citammo  il  caso  d’  una 
diaforetica  che  dopo  il  secomlo  ac- 
cesso, previo  un  flirto  dolore  all’i- 
pocondrio destro,  si  mutò  in  itterica, 
e all’altro  seguente  accesso  l' itteri- 
zia apparve  un  melasittero,  e sotto 
questo  r infermo  peri  3). 

7.  Considerato  analiticamente  il 
genio  di  queste  febbri,  e stando  ai 
resultamcnti  da  noi  in  esse  ottenuti, 
non  possiamo  convenire  nella  sen- 
tenza del  rVotarianni,  che  tutti  quasi 
pii  aiuti  sien  vani  contro  a chi  ne 
inferma,  se  la  natura  non  promove 
qualche  .scamno  4).  « Ottimamente 
« però  egli  rilietle  che  spesso  la  mi- 
« scria,  e quasi  sempre  la  maucanzu 
« di  quella  proprietà  necessaria  nelle 
« case  c nelle  camere,  tolgono  molti 
« benefici  che  loro  si  potrebbero  ar- 
« recare.  La  sola  aria  recente,  e 
« l'uso  di  un' acqua  gelida  sono  que’ 
« due  aiuti , che  il  pregiudizio  può 
« disviare.  I bagni , che  sarebbero 
« un  eroico  rimedio,  rare  volte  pos- 
« sono  mettersi  in  uso  con  gente 
« miserabile  ed  infelice.  iVolerò  di 
« più  che  la  libera  circolazione  del- 
« r ambiente  sembra  tanto  necessa- 
« ria,  che  la  stessa  natura  fu  deside- 
« l'aria  agli  infermi  di  questa  feb- 
« bre.  Ij’alilo  caldo , il  traspiro  ca- 
« rico  di  un  grave  e nauseoso  fetore, 
« la  pelle  unta  con  una  specie  di 
« vernice  pel  sudore  che  vi  si  asciii-< 
« ga,  e mille  altri  molivi  li  spingono 
* a sventarsi , a uscir  di  letto,  e a 
« procurarsi  tutti  i mezzi  per  resjii- 
« rare  un’  aria  fresca  c recente  » 5). 


1)  S XXVI. 

2)  Op.  cil.  Tol.  I,  p.  321. 

3)  Artic.  4,  pag.  22. 

4)  S Ut. 

5)  S LII.  UH. 


CAPITOLO  VI. 

Delle  pcrnicìote  subcontinue. 

L Vel  suolo  di  Roma  corrono 
certe  felibri , le  quali  sebbeiU!  dopo 
il  .secondo  o terzo  accesso  si  provino 
d’ entrare  nella  classe  delle  continue, 
tuttavia  perlengono  a quella  delle 
intermittenti;  dimodoché  non  é da 
farsi  coscienza  veruna  di  comandare 
la  china,  se  si  vogliono  condurre  i 
febbricitanti  all’ apiressìa.  Cnm  prie- 
mature  mense  jnlio.  dice  Sydennam. 
intennittentcs  antnmnales,  ingrediun- 
tur  atgue  increbrescunt , non  statini 
genninnm  typnm  indneunt,  qnod  in- 
termiltentibiis  vcrnis  quidem  solemw 
est,  sed  conlinuas  febrrs  ita  per  om- 
nia imitantnr,  ut.  itisi  castigatissi- 
mo utrasqiie  examine  trnlinareris  , 
ab  invicem  discriminari  non  passini, 
et  reinso  nmdisper  conslilulinnis  im- 
pela,  et  frenata  vi  jam  in  ti/piim  re- 
gnlarem  migranl.  alqne  creunte  an- 
tainno,  larva  abjecta  inlermidenlcs, 
iiinales  ab  initio  reapsc  fuerunl  pa- 
laia fatentur  . sire  quartana’  ilhr 
fnerinl  sire  lertianiB:  quod  si  non 
diligcnter  ailvertimns  , rum  magno 
legfornm  nostrorum  malo  medican- 
tes  luiUucinabimur , dnm  hujusmoili 
febres.  qtue  ex  intermittcntium  nu- 
mero jimt.  prò  continuis  veris  et  ge- 
nuinis  liabeantur  1).  Invece  però  di 
partieolareggiare  le  osservazioni  no- 
stre intorno  a cotesUt  razzo  di  feb- 
bri, ci  é mestieri  dichiarare , che  il 
nome  dato  ad  esse  dal  Torli  di  suò- 
continue  solitarie,  per  difl'erenziariie 
il  carattere  dalle  comitale,  è cosa  da 
togliersi  dalla  moderna  piretologìa , 
c solo  da  perdonarsi  a qiialalie  avan- 
zo di  galenismo,  da  cui  il  genio  ab- 
bastanza libero  del  Clinico  di  Mo- 
dena pur  non  seppe  sottrarsi.  L’a- 
ver_  trascurato  le  sezioni  de’  cada- 
veri, e il  considerare  poclie  forine 

I)  Svdenham.  Op.  med.  Secl.  I,  cap.  2. 
Fra  quelle  perniciose,  clic,  stando  alla  di- 
visione lorliana,  dovrclibcrsi  dire  subconti- 
nue . iiui  alibiamo  trovali  assai  più  fre- 
quenti i sintomi  alHlominali,  che  i toracici 
e gli  encefalici.  Epperò  alibiamo  credula  a 
proposito  di  collocare  tanto  esse  . che  le 
cmitrìlee,  tra  le  perniciose  da  noi  dette,  is 
largo  senso,  inciùngogastrkhe. 
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di  perniciosa  inerenti  ali'  essenza , 
e non  come  sonò  accidentalmente 
avventizie,  furono  le  cagioni  onde, 
vedendo  in  altri  casi  non  presen- 
tarsi quelle  medesime  forme  ven- 
nero ileiiominate  solitarie , e trova- 
tele della  stessa  pernicie,  sì  prese 
<li  mira  piuttosto  il  tipo  febbrile,  sul 
suupusto  elle  in  esso  stasse  prinei- 
palnicnte  riposta,  e rappresentata  la 
quiddità  perniciosa  di  tali  fv-bbri.  Il 
tipo  intermittente  è quello  in  realtà 
clib  più  risponde  all’  essenza  primi- 
genia di  cotesti  mali , siccome  alla 
medesima  essenza  rispondono,  e ne 
sono  la  più  genuina  espressione,  le 
forme  di  freddo,  caldo  e sudore,  .ila 
aggravate  le  cause,  e messe  in  molo 
le  omopatie,  clic  è quanto  dire  dive- 
nute le  intermittenti  perniciose,  ec- 
co colesti  caratteri  protoputiei  rap- 
proscnlalivi  della  essenza  alterarsi 
per  mille  guise;  e non  essere  più  nè 
regola  nè  costanza  ne'  tipi,  quantun- 
que pur  sempre  manifestanlisi  a ri- 
correnze, e suseilarsi  nuove  e va- 
riabili forme.  Siccome  però  queste 
forme  ti  rappresentano  almeno  la 
parte,  T organo,  il  sislema  dove  più 
il  morbo  fu  violenza,  il  denominare 
tutte  le  perniciose  da  esse,  piutto- 
slochè  dal  tipo  febbrile , è canone 
assai  più  condncevole  c sano  per  il 
fausto  loro  trattamento.  Tanto  più 
che  delle  stesse  comitale  del  Torli 
alcune  t’ offrono  il  tipo  di  subconti- 
mie,  come  al  contrario  se  bene  esa- 
ininorai  le  sue  siibcoiitiniic  solitarie, 
vi  troverai  sempre  ed  in  tulle  un 
sintonia  predominante  che  le  fa  rien- 
trare nella  famiglia  delie  coinìtate. 
!\ella  prima  troverai  gli  accessi  ac- 
compagnati dallo  stato  comaloso: 
nella  seconda  dalla  faluitiì:  nella 
terza  dal  grave  delirio  : nella  quarta 
dalla  cojiim/sioneclonica:  nella  quin- 
ta e sesta  dal  coma  vùjile:  nella  set- 
tima dalla  gatlrodinia  -.  nella  ottava 
dalla  epiV/rosi.  Le  quali  furine,  quan- 
tunque alcuna  volta  I’  una  coll’  ultra 
si  commutino,  milindimenu  general- 
mente offrono  maggior  costanza  del 
tipo,  che  seco  trae  la  febbre,  ispesso 
una  febbre  che  sembra  continua  ac- 
compagnata da  dolor  di  capo , sete 
grande  , debolezza , ed  arinezza  di 
elle  ne’  giorni  canirolari,  cd  asciutti 
i estate,  li  si  tramuta  in  intermit- 


tente dopo  una  pioggia,  c dopo  un 
sudore  li  cangia  d’ aspetto,  l'na  ter- 
zaiui  legillima  all’  improvviso  li  si 
raddoppia  e in  fme  li  mentisce  imu 
continua.  Giornalmente  si  osservano 
le  terzane  passare  in  seiniterzane , 
c queste  in  quelle.  Ocntinuiii  dun- 
que di  queste  melamorlosi  ne  hanno 
determinati  a distinguerle  secondo 
i sintomi  principali  che  le  accom- 
\ pagiiano,  perchè  così  facendo  si  pre- 
' senteraiinn  in  un  ìstesso  quadro  tan- 
te specie  e varietà  tutte  (Iella  stessa 
natura  . c nella  sola  apparenza  di- 
verse. E vedendo  come  le  suhcoiiti- 
nue  torliane,  non  che  le  nosliv,  so- 
no sempre  notabili  per  la  concomi- 
tanza d’ iin  sintonia  maggiore  e pre- 
dominante, non  ne  è.  pollila  riuscir.* 
accettevole  la  divisione  delle  felibri 
perniciose  in  comilute  e solitarie. 
E facile  è convenire,  che  la  tenden- 
za delle  intermittenti  perniciose  ver- 
so il  tipo  di  continuità , è un  sem- 
plice accidente  che  non  può  asso- 
lutamente servire  dì  base  ad  alcuna 
verace  disiiiizione. 

i.  Il  denominare  le  perniciose  dal 
tipo  che  hanno , sacebhe  lo  stesso 
che  denominarle  dalle  omopatie.  Cosi 
come  si  (>  stabilito  che  una  perni- 
ciosa colle  medesime  forme  può  ave- 
re in  diversi  individui  oinojiatie.  di- 
verse , nllrettunlo  dee  stahilirsi  ri- 
spetto ai  tipi  fehhrili.  Di  modo  che 
le  algide  e le  diafurcticlie , (|uanto 
al  tipo,  possono  essere  subcontinue, 
come  le  subcontinue  sono  suscetti- 
bili di  quolunuue  sintoina  primario 
di  perniciosa.  Egli  è osservato  però: 

Che  l’oinopatiu  flogistica  è la  più 
alta  a destare  nelle  nostre  febbri  il 
tipo  dì  subcontinue. 

Che  il  tempo  del  vigore  dell'  ac- 
cesso è percii)  mollo  più  considere- 
vole e lungo,  che  non  è quello  del 
principio  o della  remissione. 

Che  la  sollecitudine  nel  sommini- 
strare la  corteccia  va  misurata  se- 
condo la  ragione  inversa  della  di- 
stanza delle  accessioni;  c secondo  la 
diretta  della  gravezza  del  sintoma 
principale  che  le  accompagna. 

, Che  le  subcontinue  non  sono  sem- 
pre spontanee,  ma  tante  volle  1'  ef- 
letto  d'  un  cattivo  metodo  di  cura. 

Che  cotesto  modo  di  piressia  quan- 
do è spontaneo,  vuole  essere  rigiur- 
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dalo  come  l’ effetto  delle  oinopalte.  loodi  parossistici  delle  febliri  perio- 
_ Ogni  lil>o  fel(l>rile  che  non  sia  roii-  diche  coinilatc  estive  e autunnali 
liiitio  coiiliiieiile  può  esser  proprio  dei  climi  caldi , deonsi  denoinìiuire 
della  perniciosa,  'la  ogni  tipo  feh-  dal  sintoma  che  negli  accessi  più 
lirile  che  si  scosta  dal  perfetto  in-  sopra  gli  altri  si  mostra  imponente. 
lermitteiite  desume  questa  varietà  Che  poi  anche  l'emitritèo  romanesco, 
dulie  omopatie.  che  suole  allacciarsi  tra  le  altre  feliliri 

Come  adunque  non  si  dà  perni-  di  <iucl  suolo  ne’ tempi  d'està  e d’au- 
ciosa  senza  omopatiu  , così  inialun-  tiinno,  debba  anche  in  essenza  c.ssere 
que  perniciosa,  con  qualsivoglia  sin-  lenulo  eguale  alle  altre  perniciose, 
toma  primario,  può  assere  suscetti-  cel  dimostrano  le  seguenti  ragioni: 
,,  bile  del  tipo  di  subconlinna.  L'emitritèo  è malattia  antichi>i- 

V..  Poste  queste  leggi  desunte  dal  rima  a'  romani  , e quasi  propria 

nostro  metodo  di  separare  lo  essen-  esclusivamente  del  loro  suolo:  Jin- 
ziale  dallo  avventizio,  senza  formare  «or  , disse  Galeno  , illn  iiiroli.i  fre- 
una  classe  a parte  di  tali  febbri,  e iiiiriitisximo,  ut  qiinm  illiiif  sii  urbis 
senza  aggravar  la  piretologìa  dice-  fomUinrissimn  I). 
cezioni , noi  veniamo  di  più  a sjiie-  L’emitritèo  è malattia  che  ha  in 
gare  agevolmente  colle  leggi  sud-  sè  pericolo  gravissimo  2):  tale  il  dis- 
dette tolti  i loro  caratteri  prineipali.  sero  medici  molti , edera  comune 
Spieghiamo  il  perchè  nelle  sohcnii-  anche  nel  popolo  questa  paura.  liCg- 
limie  si  possa,  anzi  si  debba,  tempo-  gesi  in  Olinto  Sereno: 
reggiure  a somministrare  la  ehiiia,  Morlifvrum  tiiayis  est  qiiod  <jm- 
e viò  per  la  coesistenza  della  omo-  cis  hmiiilritieum 
patia  flogistiea  : e per  la  medesima  f uUjntur  eerbis. 
causa  è comandato  che  le  dosi  non  K riguardando  in  Cornelio  Gelsa  sì 
•sieiio  così  alte:  spieghiamo  come  tvo\ uva:  .■/lleruin  loiuje  periiiciosius: 
•sieno  più  pericolose  <|uclle  che  da  qiioi/  te.rtio  quidem  reeertitur , ejr 
ìntermiltenli  passano  in  suhconli-  odo  aiitrin  et  ipiiidrntjiutii  lioris  fere 
mie,  delle  altre  che  da  suhcoiitiiiue  ser  et  trUjiuto  j>er  aeeessioues  oe- 
passano  in  intermittenti,  coiiside-  cupot  fiiifertluin  etiam  eetplus  vei 
raiido  che  nelle  prime  rinforzano  miuus)  impte  eje  tota  in  remissione 
le  omopatie,  dove  nelle  seconde  sì  desistit , seti  tantum  lavius  est.  Id 
abbassano  c si  dileguano;  e ciò  av-  f/e/i«*  pleriqne  medici  lianiiitriterum 
venendo  per  opera  di  natura . no  'appelhiut  3).  K Baglivi  finalniciile 
insegna  all  operare  il  simile  coll' ar-  tie  scrive:  (ìrewissima  sniit  et  te.r- 
te:  e chiaro  dimostra  che  non  si  rifwa  si/mptomata  qiue  lupmitritwos 
riordinano  i tipi  febbrili  nelle  pn-  comitaiitur  4). 

riodiche,  onde  renderli  nifatto  vin-  L’emitritèo  corre  colle  periodiclie 
cibili  dalla  corteccia,  se  non  si  va  autunnali  ; Semitcrtiana  morbus  est 
col  reggimento  ciirnlìvo  razionale  a uuij-ime  perirnlosus  , sn-pe  corripH 
coinbatlere  la  ennsa  di  ipiel  disordi-  virilem  (Ptatem  tyel  eidem  proj'imom. 
Ile,  clic  sono  le  omopatie.  potissimum  tempore  nuluuiui  5). 

li’emilrilèo  è inalallia  endemica 
CAPITOLO  VII.  de’ climi  caldi  paludosi,  come  la  per- 

niciosa G). 

Delle  perniciose  rmitritee. 

I ) Galea.  Lih.  de  morii,  tenijsirib.  c.ip.  8. 
1.  Ciò  che  nbliianio  «letto  delle  sub-  2)  Aveta  già  dello  lo  slesso  Ippocraie: 
eriitiniie  decsi  intendere  anche  qui  Àt  in  .semiieriiuna  appellata  contiiujil  </ui- 
fermato  per  le  emitrilee  in  (|uaiilo  dem  et  mulos  mfirhos  fieri,el  est  hae  pra- 
sono  aneli’  esse  denominale  e dilh*-  aliis  maxime  lalhnlis.  I.  t'pidem.  Secl.  ó, 
reiiziatc  dal  tipo  febbrile.  Cosicché  tesi.  3. 

le  siiliconliiuie  del  Torli,  le  anomale  3)  A.  Gorn.  Cels.  lib.  Ili,  cap.  3. 
di  IStrnk,  le  snbiiitniiili,  le  emilritce.  i)  ì’rux.  med.  L I. 
le  semitei'zmic,  ed  altrettanti  avanzi  5)  Op.  c loi.  di.  B.sglivi. 
l'Ìs|M'tlati  del  diligente  studio  degli  G)  Vcd.  Font,  in  sitiol.  ad  Thdonauni. 
antichi  intorno  alle  stravag.vnze  dei  c Vogd.  Op.  di.  Voi.  1,  § 89.  llamìlriio’u^- 


Digitized  by  Google 


16S 


La  successione  ile'  parossismi  feb- 
brili nell’ einitritèo  moslra  chiara- 
mente la  sud  periotlieilù. 

L’ einitritèo  , iiuamlo  è j^rave  as- 
sai , uceùlc  prillili  ilei  seltiiuo  , vale 
il  dire  nella  quarta  frrande  aceessio- 
iie,  come  la  pernieiosii  1). 

L’ einitritèo  si  cura  colla  cliiiia- 
ctiiiia,  siccome  ci  ha  fatto  conoscere 
prima  Uestaiiraiido , poscia  France- 
sco Torli  2). 

3.  Per  i quali  caratteri  noi  non 
dubitiamo  |miilo  di  e.oltoeare  l’eini- 
Iritee  tra  le  perniciose  ilei  suolo  ro- 
mano; e se  inolte  febbri  non  an- 
dassero sotto  il  nome  generico  di 
teraiine  doppie,  o di  siiliintraiili,  o 
di  subcontinue,  se  altrettante  non 
ne  venissero  comodamente  rilegale 
tra  le  putriile  e le  niali};ne,  gli  cnii- 
tritèi  sarebbero  forse  iinelie  oggidi 
frequenti  a Roma  nell’  aiiliinno  co- 
me lo  erano  per  lo  passalo',  impe- 
rocché conviene  persuadersi , die 
quelle  febbri,  cui  gli  unlicbi  mcilici 
romani  davano  il  nome  di  ussodes, 
elodes,  fricodes,  epiale,  lipide , ver- 
tiginose , singultiiose  , llegmaticbe  , 
emitritee  erano  della  stessa  famiglia 
delle  odierne  , che  i nostri  medici 
chiamano  febbri  periodiche  perni- 
ciose. Se  non  che  quelli  colle  sole 
emitritee  potevano  compiere  il  nu- 
mero delle  nostre:  avvegnaché  in 
queste  febbri  notavano  la  ricorrenza 
nelle  grandi  accessioni  di  tulli  que' 
medesimi  sintomi  gravi , che  si  no- 
tano da  noi  distintameiite  nelle  no- 
stre comitate.  Siane  una  prova  il 
seguente  passo  di  Galeno:  Pericu- 
lofa  porro  ett  semilertiana,  ut  qiue 
noH  oris  venlricuU  laulummodo  ac 
urrootat  parla  et  siimmatim  media 
atliiKjat  ; sed  el  veleniosat  catapho- 
ras,  viijiliasqiie  rum  delirio,  ac  sua- 
ro\iosas  dyaphorese*  inferat  ; liit- 
guam  pralerea  validem  exsiceel,  al- 
que  animi  de[vcliouem  efficial,  vehe- 
menler  qiut  in  i>rofuudo  sunl  coni- 
movens , in  universum  ferus  pericu- 
losissimusque  hic  typus  est  3).  Qui 
dunque  abniaino  esemplificate  le  no- 
stre perniciose  cardialgiche,  catafo- 

1)  Musca  Disterlai.  cit.  § 89. 

2)  Rcslaiirand.  De  cura  luemilr.  per  Chiù. 
Torli  liti.  V,  c.ip.  V. 

3)  Galea,  lib.  de  Typ.  cjp.  8.  ' 


ridia,  sincopali,  e diaforetiche.  Più 
estesa  è la  numerazione  de'  sintoiiii 
che  ne  dà  Vogel:  .Jijri  quidam  sa- 
porosi fiunt-,  atiis  uieus  alienatar  ; 
aliis  animus  deficit,  .ihdoininis  do- 
lor, rie  iiiluinescculia  lictud  raro  jitn- 
qitur.  Purpiira  eliaiii , et  petechin 
se  inlerdum  immiscenl.  Spula  panca 
cruda;  tassi  exlnndiinlur.  In  pro- 
(iressu  febris  icterus  siepe  orilur.  .db 
nnrroreHippocratesb(cmitrit(BUin{L. 
I.  Kpidem.Jel  alibi  liorridam  febrein 
f fricodes  pijretu)  nppellavit.  Pros  eie- 
leris  aulein  luemilrilrrns  lelhalis  est, 
cui  morbi  acuti,  apuplexia,  convid- 
sio  , le.lauus  , Iclhurijus  , stranijula- 
liones  fauci  um.  angina  super  veni uni. 
Ufjssenleria.  rum  liac  febre  inripieus 
pericnlosa  quideiii  est  eie.  I).  E quin- 
di a volere  si  tiaggoiio  fuori  oltre 
le  già  nuniinale  dì  sopra,  le  coliciie, 
le  esantemalidie  , le  pleuritiche , le 
iltcridie,  le  uigtdu,  le  telaiiìche,  le 
anginose,  le  enterorragidie. 

3.  Dicemmo  già,  che  per  la  con- 
correnza delle  omopaiìe  il  tipo  delle 
pernicio.se  non  è mai  perfettninenle 
terzimario  2).  E quanto  agli  emi- 
Iritéi,  onde  spiegarne  la  stravaganza 
del  tipo  dovettero  anche  gli  antichi 
ricorrere  a certe  condizioni  morho.se 
iiecessude  olla  protopatia  periodica. 
Galeno  per  esempio,  che  poneva  il 
fonilamcnto  essenziale  della  terzana 
nella  bile,  e della  continua  nella  pi- 
tuita, spiegavi  il  fenonienu  col  dire, 
die  nell”  einitritèo  era  ini  contrasto 
fra  la  prima  e la  seconda,  e quindi 
ne  resultava  una  febbre  composta 
di  una  biliosa  terzana  e d’  una  pi- 
tuilnsa  continua  3).  Le  sezioni  de’ 
cadaveri  scuoprirono  a Spigelio,  che 
cotesta  pituita  non  era  poi  die  una 
flogosi , la  quale  ad  una  febbre  di 
sua  essenza  interinittente , aggiun- 
geva il  carattere  fisso  di  conliiuiii 
onde  era  poi  generato  T einitritèo  4). 
E veramente  cotesto  flogosi  furono 
poi  confermate  dal  Seiierto  e dal 
Raglivi , il  qual  ultimo  le  chiamò 


1)  Vogel.  Op.  cit.  Voi.  I.  IhzinilrìUtws, 
S 81.  85.  89. 

2)  P.  I.  c.i|>.  XI. 

o)  Presso  Hercdi.i.  Synlagma  cit.  Quif  ìt. 
XXL  De  cura  hamitritaei. 

4)  Presso  Torli  Therap.  lib.  V,  cip.  3. 
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meM'iitorichp  l),  ed  nnclic  noi  po- 
limmo conriTinnre  , die  la  omo- 
palìa  floj^isticn  è la  più  familiare  alle 
ìierniciose , elle  portano  il  tipo  ili 
seiniliTzane. 

4.  I•'}rli  è adagio  veliistissiino  tra  i 
scrittori  medici  romani  die  I'  cmi- 
tritèo  sin  difficilia  coijiiilu  et  ciiratu 
diflìcilior  i).  Dillicile  a conoscersi, 
perché  non  avendo  di  carattere  pro- 
prio assoluto  se  non  die  il  tipo , è 
già  dimostrato  esser  questo  nelle 
perniciose  varialiilissiino.  Di  modo 
dii*  gli  stessi  medici  die  hanno  volu- 
to esserne  i ininnziosi  indagatori,  do- 
'flloro  pur  confessare  dii-  l'einitri- 
téo  ne' suoi  andamenti  fdilirili  olire 
mille  stravaganze,  prevalendo  ora 
ia  febhre  sintomatica  sulla  priniiiria, 
ora  questa  soperchiando  ed  oscu- 
rando quella.  Diflitile  poi  a curarsi, 
mentre  in  que'  remoli  tempi  non 
poteva  esser  curato  che  per  meti'i  , 
vale  a dire,  distrigato  delle  sue  sole 
omojiatie  \ tal  che  rimunendo  per 
lo  più  invitta  la  essenza , dovevano 
assai  di  frequente  vederselo  passare 
in  male  cronico  che  chiamavano 
etili trilèo  Icilio;  mnlaltia  che  forma- 
va la  disperazione  di  quelli  archia- 
tri, sino  a farli  tentare  di  operare 
in  mollo  sulla  inalallia,  dr  essa  tor- 
nasse all'  anteriore  carattere  acuto, 
per  poterne  con  migliori  speranze 
ricominciare  la  cura.  11  die  si  può 
vedere  in  Celso  là  ilovie  dice:  Serpe 
iejitiir  ex  ai/iiei  fi'iejiela  cui  nietiin  sii 
oiljvcliim,  rorpiis  ejiis  pertreirlaiiiliiin 
e.it,  (iieniiiani  intiTilum  sic  eveiiil,  ut 
horror  orialiir,  et  fiat  iiiiliiim  novi 
moliis . exepec  co  einn  nieigis  corpus 
iiicoliiil,  seqiialiir  elieim  reiiiissio  3), 

3.  Heii  più  fortunati  possiamo  chia- 
marei noi,  che  di  cotesto  morbo  ab- 
biamo riconosciuto  il  cimedio  sne- 
cilico  nella  corteccia  periiviunu.  Ma 
se  non  oUenderemo  insieme  oltre  al 
combattere  l’essenza,  a vineere  an- 
cora le  omopatie,  come  gli  antichi, 
noi  non  lo  cureremo  die  per  meta. 
(Jiielli  poi  che  noi  riguarderanno 
come  una  perniciosa,  perdendo  cosi 

1)  V.  Torli,  loc.  cil.,  c B.igllvi  l'rax. 
med.  L.  I. 

2)  V.  B.iglivi . Icc.  cil. 

ó)  .1.  Coni.  Cels.  lili,  4,  c.'.p.  IX. 


di  mira  la  cura  specifica,  e la  ausi- 
liaria,  s’aggireranno  essi  in  mille 
vanità,  e porranno  gl’ infermi  in  pe- 
ricoli molti  e irreparabili.  K questi 
non  seguiranno  né  gli  antichi  nè  i 
moderni,  nè  presso  a qiielli  o a que- 
sti troveranno  scusa.  Ohè  gli  antichi 
ineilesimi , conoscendo  la  necessità 
di  ovviare  alla  febbre  primaria  con 
imo  specifico,  avevano  trovalo  di  cu- 
rarla eolia  virtù  del  pepe.  K leggesi 
in  Flercdia  il  seguente  passo  d'  Avi- 
renna:  /'it  Galciiiis  ipiiiUm,  et  qui 
etnie  ciiin  fniTiiiil , ciireint  ìurini- 
Iriteros  citili  eiqiiei  horelci  iii_  quo 
est  virliis  piprris  1).  Che  poi  nel 
pepe  sia  mia  virtù,  .se  non  eguaje 
alla  corleceia  peruviana , liUtiivia 
eondiicevole  aneli’ essa  contro  la  na- 
tura ])eriodica  delle  febbri,  sembra 
da  belle  e lodate  sperienze  d’  alciini 
illustri  moderni  abbastanza  dimo- 
strato. Imperocehè,  avendo  i celebri 
diimici  Oerslaedi..  IVlIetier  e Poii- 
tet  discoperto  nel  pepe  nero  im  sai 
neutro  appellato  il  peperino,  e l'i- 
ruditissìmo  ed  avveduto  fjinsiglien- 
ed  Ardiiatro  di  S.  ,A1.  I.  la  Duchessa 
di  Parma,  il  sig-  Ciiigi  Frank,  richia- 
mato l’attenzione  dei  medici  sull’u- 
so del  tiene  nero  dato  in  grana  con- 
tro le  febbri  periodiche  sì),  e l’illu- 
stre cliimico  pesarese,  il  sig'.  conte 
Paoli,  ripoliito  e rettificato  le  spe- 
rienze degli  stranieri  sul  detto  pe- 
perino: è venuto  poi  fuori  min  de' 
jiiù  ingegnosi  nostri  contemporanei, 
il  sig.  dottor  Meli,  a far  dono  nll’l- 
Inlia  li’ im  prezioso  trattato,  dove 
colla  più  cercala  ermlizione  e dili- 
genza ili  sperimenti  e sagaeilà  di 
iletinzioiii  viene  posta  fuori  di  dub- 
bio r elfieaeia  del  peperino  contro 
le  inlerniittenli  3). 


1)  Vedi  Hei  edb.  Synliiijnutcr.  (luest.cU. 

2)  V.  Joiirii.  Cninplèinriit,  dii  llictiuin. 
des  Sci  eli.  med.  Tom.  Vili,  p.  371. 

3)  I.  Ann.  univers  del  chiar.  Omodei. 
Voi.  XIX  , p.  !t)7.  Nolizi.i  ec.  Voi.  X.XV. 
p.ig.  223.  Risposta  re.  4.  Voi.  XXVll . 
p.vg.  102.  Sul  niellili  di  nllenere  dal  jiepe 
nero  il  peperinn  o l"  olio  ime,  e .viio  u- 
zione  felthrifiiijti  di  queste  sosliinze.  faioie 
speiienze  cd  e/sset razioni  di  Ikimenko 
Meli,  ec. 
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CAPITOLO  Vili.  j 

Della  perniciosa  linfatica. 

l.Chiaminino  liiifaticn  questa  feb- 
Jirc,  elle  è,  se  non  preiuliuino  errore, 
<|oellu  medesima  che  (ìuleiio  e la  sua 
scuola  cliinniò  fleijniatica  I).  Burlivi 
linfatica  e Slorck  denominò  per- 
niciosa  edematosa  3).  .ìlolli  spiega- 
rono il  reiiomeno  ricorrente  deire-  i 
dému,  dicendo  che  il  iniiisnia  inette- 
vii  ne’  vasi  magffiori , o ne’  nervi 
di  delti  vasi  cotai  strettura  convul- 
siva, c segnutiunente  verso  l’ orec- 
chietta destra  del  cuore  , che  il  ri- 
gurgito delle  linfe  nel  cuore  veniva 
iinnedito,  e se  ne  caricava  l' esterna 
cellulare.  Dichinato  il  parossismo  e 
tolta  quella  spezie  di  strozzamento 
la  linfa  vagabonda  veniva  riassor- 
bita e rimessa  in  circolo,  e l’èdèma 
scompariva.  Non  altrimenti,  da  altri, 
certi  tumori  isterici  particolari  ve- 
nivano spiegati.  Posti  cole.sli  anti- 
chi modi  dì  spiegazione,  osservere- 
mo qui  di  trapasso,  come  non  possa 
«lirsi  iiMOtio  la  teorica  odierna  del 
medico  degli  ospedali  civili  di  Pa- 
rigi .M.  Unuilland,  in  che  si  prova 
che  le  idropisie  passive,  cioè  quelle 
che  non  nascono  da  flogosi  acuta 
o cronica  delle  inembrane  sierose, 
sono  tutte  prodotte  da  qualche  osta- 
colo nella  circolazione  venosa  4). 

Loiminqne  però  avvenga  di  un  tal 
fenomeno  nelle  nostre  febbri . gli  è 
un  fallo  che  verso  la  line  d’  ottobre 
per  lo  più  si  osservano  di  dette  ede- 
matose, spesso  conseguenze  di  rica- 
die:  ma  nondimeno  bisognevoli  di 
chinachina , se  vengano  accompa- 
gnale ili  nuovo  con  febbre  periodi- 
co. Sembra  che  iniesle  felibri , se 
non  ben  curate  , fossero  però  ben 
avvertite  dal  Baglivi.  K ne  abbiamo 

i 

1)  Vedi  llercdi.i.  Sinin/jm.  lil.  cap.  48. 
De  f'elirr  f'hleffmnlira  /teriotliro. 

2)  B.iglivi.  l’rrtjr.  mril.  L.  I. 

5)  Slonk.  Ann.  meil.  Ili.  />.  162. 

4)  Dell'  o.viric/wic  delle  iene  e delln 
san  influfiisii  sulla  formazione  delle  idro- 
/■iiif  /tnrziiiH:  < oiisidrrazwui  sulle  idrnià- 
.'ic  fxissive  in  geneude , del  sig.  lìouil- 
liind  er.  .tiinuli  d'  Omodei,  Voi.  XXVlll , 
pag.  175. 
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di  lui  i seguenti  precetti  : Febres 
lymphatica;  omnium  peniiciosissinur 
sunl,  prreserlim  si  lumplia  niniium 
viscida  concrelaque  fuerit,  ut  stepis- 
sime  ohscroavi.  In  bis  sirjìe  urina 
bona  est,  boni  snnl  piiUiis,  ted  i>c.s- 
sima  lingua  ; pessimus  messenlerii 
status  ob  niiniain  ibidem  putrrm  con- 
geslam  carhocltyliam.  ^-Egri  bene  sibi 
videnlur  valere,  quia  luulis  in  lym- 
pha  est  magis  qiiani  in  sanguine. 
Sed  quando  roncrelio  lympha  tu  siiis 
vasis  Irahit  in  consensiun  sangninem, 
coagulando  illuni  , figendo , e.i  cir- 
ciiiliiin  impediendo  •,  en  ccleres  rui- 
no’,  en  prcreipitia,  cn  repentina  mala, 
et  stupente  viedieo  ac  maligniUilem 
accusante,  aqer  in  manihus  dio  dio 
perii.  Fera  diro:  exjterle  dico:  san- 
cleqne  uffirmo:  non  liic  simiolamali- 
gnitalis  agriim  jugulabit;  sed  gra- 
vis  lympha;  sideratio  ac  c.oncrèlio  ; 
Iracio  deiniim  sanguine  in  consor- 
tiuin  iiecis  1).  E riporta  in  seguito 
che  a Roma  se  ne  videro  nel  (7U2 
nell’  anlnnno  inoltrato,  quando  cioè 
avvenne  quella  celebre  innoiidazione 
delle  acque  del  Tevere,  la  quale 
suole  aversi  in  Roma  per  cause  di 
febbri  gravi  e perniciose. 

Onesta  febbre  suole  affacciarsi  col 
tipo  di  subcontinua,  nè  i parossismi 
sciolgonsi  per  diaforèsi  ,;  del  che  Ga- 
leno adduceva  le  seguenti  ragioni; 
.Von  laiiicn  liarnin  febriuni  dedina- 
tiones  , quemadmodum  terlianarnm 
et  quarlonarnm  siidoribus  delermi- 
nantur  ; quareucc  ad  iniegram  qiiie- 
Icin  manifeste  perveniunt,  paucis  ex- 
ceplis;  lenlor  vero  materus  sudorein 
tollil,  quia  qnod  in  sndorem  mulan- 
dum  est  dividi  in  rapores  lenuissi- 
mos  et  extennari  debet;  lenlam  vero 
divisionem  non  admiltil  facile,  sed 
continuilatein  Iota  miileria  servans 
per  poros  et  angitsios  canales  exire 
non  palesi,  et  sic  nec  in  sudore  mii- 
tari  ; et  inde  fil,  qiiod  ita  afferli  in- 
tumescant  et  inflciiliir  , quia  tenta 
materia  a calore  extendilur,  non  lit- 

1)  Piclro  F'rank  p.irlamlo  della  felilire 
piiuitosa , descròe  insieme  iin.i  .'ifToiionc 
ih'ei  chiamn  lotmro  wiher.mle  con  sinto- 
mi di  fchhre  inlermillente  nrtiosa.  che  e 
la  stessa  feliluc  linfatica  periodica  che  qiii 
descriviamo.  / . fpi/om.  de  fehr.  contili. 
Tom.  I.  p,ig,  161. 
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men  omnino  remlvilur,  iiec  dwidihir, 
rt  .lir  iiijlat  et  tnnjiditin  corpus  red- 
dii  I). 

Ciiiloiio  il  più  sovi'iile  in  qiiesUi 
perniciosi»  coloro  che  lutmio  un  tein- 
peraincnto  sqnaniuojo  , pelle  molle 
e bianchissìmti,  filmi  floscio  c senza 
colore  in  viso,  occhi  hiaiiclii,  capello 
chiarobionilo , voce  poca  c im  par- 
lare fleminalico.  Tale  era  Giovanna 
Briissi  di  anni  13  nel  nostro  ospe- 
dale , la  quale  ci  offerì  l’esempio 
della  permciosii  linfatica , che  ne 
riuscì  di  far  cedere  a larghe  dosi 
di  china , combinata  colla  scilla  e 
eoi  carbonato  di  potassa,  (.'adonvi 
ancora  facilmente  le  puerpere;  ma 
in  allora  è stata  da  noi  caratteriz- 
zata più  presto  per  una  perniciosa 
puerjwrale , siccome  più  ovanti  ve- 
dremo. iVoiisi  finalmente , che  que- 
sta febbre  non  assalendo  all’  improv- 
viso con  sintomi  perniciosi  , Tin- 
fernio  dà  tempo  piu  delle  altre  alla 
somministrazione  della  corteccia.  Di 
fatti  vediamo,  che  l'iufermodi  Sforck 
fu  trattato  inipiinemente  per  vari 
giorni  colle  decozioni  di  assenzio , 
cardo  bene<leUo,  fumaria,  gentiaua, 
centauren.  E veilendo  cotesti  farmit- 
chi  ineflicaci  lo  Slorck  passò  avve- 
dutamente a larghe  do.si  di  china  , 
la  quale , egli  esclama:  taiitof  ittico 
prtrslilif  cifectiis,  ut  non  tantum  fe- 
heis  ressaverit,  sed  et  omnis  lumor 
diitpnrucrit  et  brevi  redierint  vires 
et  eanitas  2). 

C.iPITOLO  IX. 

Detta  perniciosa  nefritica. 

ì.  Contempleremo  sotto  questo  ca- 
pitolo tanto  la  perniciosa  nefritica 
flel  .ìlorton,  che  In  iseiirinsa  del  Su- 
gar, e In  cistica  del  CoutanceaUj 
manifestantesì  tutte  con  alTezinni 
particolari  al  si.stema  uropoietico. 

ì\oi  osservammo  una  tetartrofia 
peniicio.sa  con  ispasmo  nefritico  negli 
accessi  in  Costiinza  Leonilli.  di  tem- 
peramento snnguigno,  d’anni  56.  Co- 
stei non  aveva  mai  patito  la  titiasi. 
Per  sudori  retropulsi  cadde  nella 

I)  Gslen.  I.  Àd  Glaucon..  csp.  7. 

J)  Vedi  Storck  Ine.  cìi.,  e Eorsieri  Ds 
imcrmitun.  % CXXXFL 


detta  febbre  con  omopnlìa  flogistica. 
I parossismi  erano  caratterizzati  da 
dolori  lancinanti  ai  reni  c sotto  que» 
sii  da  vomito  e linotimìe.  Un  salasso 
generale  c un  uhm  locale  alla  re- 
gione de’  reni,  e l'uso  di  bevande  e 
sciloppi  aperitivi  non  valsero  a vin- 
cere la  malattia,  sinché  non  si  venne 
all’ nimninistrazione  della  cortefcia 
a larghe  dosi,  combinata  col  carbo- 
nato di  potassa.  Leggesi  in  Beera  i), 
ri|mrlata  la  storia  di  una  fiddire  in- 
termittente pernicio.sii  seltenari.v,  che 
si  presentò  sotto  forma  di  gasino 
nefi  itico  , osservata  dal  I).  Lnudel 
l)e-Castres,  e trattata  felicemente 
con  larghe  do.si  di  china.  Ed  orasi 
giù  stabilito  dal  Sugar,  dove  egli 
parla  della  nephraujia  fetiricosa: 
iliKC  imitatnr  periodo,»  fetiiis  inter- 
milteiitis,  ejit-vpie  hahet  si/m]>tomttta 
culli  iiriiia  tateritia  . dotare  reniiiii, 
vomita  et  lifpothiiniis.  Curatur  kin- 
ckiiia , (iiiemamodiim  semel  iiactiis 
occasione  curaci  2). 

All  nnimetterc  come  avverata  la 
intermittente  ]H*rniciosa  nefritica  , 
valgono  assai  più  cotesti  fatti,  che 
non  le  storie  stes.se  did  .Morton,  nelle 

Itali  vi  è sospetto  di  febl>re  secon- 

aria  pi;r  la  presenza  della  litiasi 
renoie.  (Inimli  male  n proposito  il 
sig.  .\libert  colloca  fra  le  abbastanza 
avverate  la  {lerniciosa  nefrilic.'t  , af- 
fidandosi .solo  alle  osservazioni  del 
■ìlorton  ó). 

Che  poi  quella  certa  co.sa,  alla  qua- 
le per  non  sapere  che  fosse  i passati 
piretologhi  davano  il  nome  di  mate- 
ria febbrile,  si  getti  nella  membrana 
della  vescica,  degli  ureteri,  delja  pro- 
strata, delle  glaiidole  cowperione,  e 
delle  vicine  parli,  e produca  feno- 
meni tali  che  simulino  il  reumatismo 
della  vescica , e coll’  intermittente 
grave  generino  la  j>ernicios«  cistico, 
non  ci  sembra  poterlo  negare  nè  al 
Sagar  , nè  al  .louquel , nè  al  Coti- 
tanceau,  che  di  tal  feblM-e.  chi  sotto 
il  nome  di  isciiriosa  , chi  di  cistica 
hanno  voluto  favellare.  E ciò  tanto 
più  facilmente  potrà  avvenire,  se  il 

1)  Ginmale  di  medicina.  Anno  1815. 
Voi.  Vili.  p.  025. 

2)  Sagjr.  Op.  cit.  Voi,  I,  p.  116. 

3)  Volli  Morton.  Op.  cil.  tlistor,  28.  e 
Alihert.  Voi.  I.  .\rt.  IX. 
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paziente,  che  cade  nella  febbre  insi- 
dioia,  avesse  già  quelli  organi  o ina- 
lali u al  male  predisposti.  Frattuiilo 
addurremo  la  senleiiza  del  Sagar: 
iscliuri»$a  qitoljdiana  observuta  est 
gourairjne , ciijiis  quiìihcl  arcessus 
urina  suppressionem  afferebat , qua 
suppressio  itenun  citm  paroxisino 
toloebatur  1).  1/osservuzioiie  futili 
da  M.  Coutanceuu,  e riportuta  dui 
sig.  Aliberl,  è la  seguente;  « Trattasi 
« d’  un  uomo  di  circa  42  anni,  e chi- 
« rurgo  di  professione . il  quale  era 
« soggetto  ad  alcune  affezioiii  di  ves- 
■ sica,  fju  febbre  era  stata  da  prima 
« cardialqica,  ma  ben  tosto  ella  fu  ca- 
« ratterizzata  Aaeoliclie  addominali, 
« c da  una  disurùi  continua  e assai 
« dolorosa.  Fuori  dei  jiarossismi  que- 
« sto  uccidente  non  aveva  più  luogo; 
« r ammalato  urinava  copiosamente 
« e con  libertà.  Eransi  da  prima 
« praticati  invano  i semicupi  am- 
m mollienti,  le  fomentazioni,  e delle 
« bevande  diluenti.  Si  prodttò  del- 
« l’intervallo  che  lasciava  la  (ebbre 
« per  ricorrere  alla  china  , della 
« quale  non  si  dette  che  una  picco- 
« lissimo  dose,  eppure  l’ accesso  se- 
« gueiite  fu  al  tutto  depresso  2).  » 
Per  noi  questo  fatto  non  è abbastan- 
za chiaro  per  mettere  i)uestu  nuova 
varietà.  Prima  perchè  la  perniciosa 
poteva  rientrare  benissimo  nella  fa- 
miglia delle  coliche  , poi  perchè  la 
disuria  era  quasi  abituale  infermità 
nel  sopracitato  cerusico,  inoltre  per- 
chè la  piccola  dose  di  china  sommi- 
nistrata non  ci  fa  ritenere  colesta 
febbre  di  un  carattere  pernicioso,  al 
postutto  perchè  la  soppressione  delle 
urine  invece  d’essere  sintomo  della 
lebbre,  è spesso  effetto  del  rimedio, 
ossia  della  _ corteccia  peruviana  , e 
per  il  tannino  che  contiene,  e per 
la  sua  speciale  azione  sul  sistema 
urinacio.  ISoi  non  abbiamo  nessuna 
osservazione  da  contrapporre  a quel- 
la del  Coiitanceau:  eppcrò  laseeremo 
la  sua  storia  al  severo  giudizio  de’ 
pratici. 


CAPITOLO  X. 

Della  perniciofa  isterica. 

I . Grande  importanza  ha  dato  Car- 
lo Slrak,  a questa  varietà  d’ inter- 
mittente. Febriim  aatem  interinila 
tenlium,  die’eglì,  nulla  cmjnila  diffi- 
ciliur  est,  qiiain  ance  pnisinnis  ny- 
sierica  larvaiii  iiianil  : siquidein  ciliii 
istn  quidein  inulierum  alfectiu,  pro- 
pterea  qiiod  ijisa  iniras  sape  alqiie 
alirnas  dicersaruin  aeqrolationuin 
fiquras  admillil  ; per  se  salis  fallax 
est.  polest  iiliquc  talis  febris,  ubi  si- 
miles  imtas  recepii,  medico  velieinen- 
ter  illudere  I).  E già  prima  dello 
Strak.  aveva  tra  le  sue  febbri  perni- 
ciose considerato  anche  questa  Lo- 
dovico .Merendo.  Seennda  quidein  liu- 
jus  lerliane  spcrie-s  suborilnr,  cuin 
febrilis  calar  uleritin  in  conseiisuin 
allicil,  commorens  con'uplos  vilio- 
\sosqiw  ibidem  coinmorantes  siiccos, 
qiiiliiis  inotis,  accedenlia  succrescuut. 
Iota  arcassionis  duratione  aqiie  gra- 
da ac  pericniosa,  bis  qua  liusìeri- 
sicis  foeminis  accedere  assofent  2). 
E di  questa  perniciosa  inedesinia 
troviamo  da  levai*c  un  saggio  in  Sa- 
gar, dove  egli  tocca  della  isleralgia 
febbrile.  Dolaris  uteri  spasmi  etani- 
mi  deliqniorum  recursus  per  perio- 
dos  f^ebris  remillenlis  cimi  urina  la- 
lerilia,  sine  siijnis  qrapulilalis  sistil 
febrirosam  hi/sterafijiam,  quae  kina- 
kina  et  castòreo  ciiratur  3). 

2.  I sintomi  di  colica  abdominale 
e il  senso  di  soffocazione  alla  gola 
che  accompagnano  questa  febbre,  la 
farebbero  (acilinenle  confondere  colle 
perniciose  coliche  o anginose,  di  clic 
è stala  già  fatta  in  addietro  men- 
zione. Ma  nella  isterica  si  dcono  os- 
servare di  più  i rutti  acidi,  il  gor- 
gogliare incessante  delle  intestina, 
rineguaglianza  della  caloricilà  nello 
stadio  stesso  del  caldo  febbrile,  bu- 
rina pallida  e abbondante,  i polsi  ir- 
regolari, e soprattutto  le  alterazioni 


t)'Sag.ir.  Voi.  n.  p.  478. 

2)  Vedi  Alibcri,  loc.  cii.,  p.  48. 


1)  Slrak.  Obserr.  cil.  Gap.  XII.  .Sjrnt. 
LI.  I.II.  LUI. 

2)  L.  Mcrc.id.  De  fieni,  ttrlìan.  oh.  ali- 
quoJ.  accidens  qunil  sucirescit.  V.  Torli 
Lib.  li.  Gap.  VII.  Schol.  1. 

3)  Sagar.  Op.  cii.  Voi.  I,  p.  418. 
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(!clln  fiintiisin,  (rii  sjmventi  imniiigi- 
iiarì,  p il  ^ran  liinore  di  morie.  I)et 
die  tutto  onde  s’uldiia  un  esemiiio, 
daremo  la  seeiienle  istoria. 

3.  Maria  .Monelli  di  temperanienlo 
iHiicolleinmatifo,  d'anni  3.ó,  la  sera 
elle  entrò  nelTospedale  area  febbre 
di.sereta.  [jclle  molle  uinidieeia.  tor- 
iiuiiì  al  basso  ventre,  noiosa  liu|ua- 
( itti,  im|>orlinente  rifililo  d'o',rni  cosa 
le  veniva  jier  suo  bene  proposta.  La 
mattina  dopo  fu  purpila  con  ima 
soluzione  di  manna,  i’oco  avanti  il 
mezzo''ioi'iio  la  assalirono  forti  ri- 
gori di  freddo,  preceduti  da  dolori 
ansiosi  ni  precordi  e alla  rejtioiie 
siibnmbellieale,  la  faccia  si  copri  di 
pallore,  gli  occhi  si  fecero  incavati 
e truci  ; pativa  de'riitli  acidi  e fre- 
quenti, poscia  ardori  all'  e.sofago  e 
stringimenti  alla  gola.  Il  calore  suc- 
ceduto al  freddo  prendeva  sido  il 
tronco  ed  era  urente  aU  abdome,  ma 
le  mani  c i piedi  restavano  fredde, 
l’olsi  or  lenti,  ora  celerissimi  Spessi 
lamenti  e paure  II  gorgogliare  delle 
intestina  sditesi  a qualche  distanza 
dal  letto.  I,a  voce  ora  è rauca , 
ora  .sibilante,  ora  allatto  impedita. 

I quali  fenomeni  tutti  sono  fatti 
più  perniciosi  dagli  stessi  deliqui. 

II  giorno  ilopo  per  un  siidor  co- 
(lioso  ma  fetidissimo  il  parossismo 
cedette.  Otto  ore  circa  di  riposo  eb- 
be l'inferma.  Dojio  lo  quali  ricadde 
in  nitro  parossismo  più  feroce  e 
violento  del  primo.  Il  miale  appena 
calò  si  prescrisse  la  cnina  con  gli 
antispasmodici,  dolisi,  che  iie'paro.s- 
sismi  antecedenti  noi  usammo  <li 
qualche  narcotico  e facemmo  più 
volle  clisterizzare  rinferiiia  eon  ac- 
qua fredda  I).  SolTri  il  terzo  e il 
quarto  accesso  la  .Monelli,  ma  sempre 
minori  dopo  la  prima  presa  di  china 
lintnntoclié  rinia.se  guarita.  , 

4.  \i  fu  già  una  moltitudine  di 
medici,  alla  testa  de'quali  era  Sydeii- 
ham,  elle  proclamarono  la  china  co- 
me aiuto  potentissimo  per  tutte  le 
femmine  isteriche.  Di  tanti  nitri  ri- 

I)  1 v.ml.'pfji  che  si  otlcnponO  ncU'istc- 
ri.'mo  <lji  clisicii  d'-icqua  ficdil.v  cd  anche 
diacebu  tono  .ibKvslaiiz.v  provali  d.dlc  os- 
iCrvazioni  di  Ponrnie  ; Hei<  n//e<  tionx  ro/io- 
rfuscs,  p.  2Ji.  Vedi  PanMii  , /uhiiomia, 
Tom.  lY,  p.  iiC. 


medi  ò avvenuto  questa  miseria  ; 
che  trovatili  cflìraci  in  due  o tre  o 
poco  più  circostanze,  senza  esami- 
nare se  a queste  circostanze  medesi- 
me era  congiunto  un  processo  oc- 
culto morboso  che  nulla  avesse  di 
colmine  colla  forma  della  malattia^ 
si  sono  promulgati  per  panacèe  di 
tutti  que’  mali  che  seco  traessero 
quelle  sembianze  medesime.  Cosi 
quegli  isterismi  che  sì  sono  veduti 
cedere  alla  corteccia,  dessi  non  era- 
no probabilmente  che  altrettante  feb- 
bri intermittenti  isterielie  larvate. 
frofuclo,  suviainenle  osserva  Carlo 
Strak,  elsi  (/iiùleni  frrqiicm  miilk- 
rum  morliwt  hufln'ira  pussio  sii, 
non  Inmeti  is  mieo  rommunis  est,  oc 
quiilrin  im/f/iH  siili  forile  persuiulrl  ; 
f/uoil  ut  miiliernu  aut  venire  dolere, 
qui  miimo  Ululili,  oiil  olio  iiuopiam 
incerto  modo  wijriilare  videi , 
cium  cj-  uteri  vilio  es$e  stotuil.  Seti 
saepc  fehris  interini t leni  isliiu  noxie 
caiissa  est  1). 

CAPITOI.O  XI. 

Della  perniciosa  piierperale. 

I.  Kgli  fa  di  mestieri  il  trovarsi 
in  mi  suolo  dove  la  febbre  pernicio- 
sa sia  endemica,  e trovarsi  poi  in 
un  ospedale  dove  convengano  assai 
donne  inferme  per  conoscere  se  a 
buon  drillo  il  signor  Alibert  abbia 
negato  all’  Osiander  la  perniciosa 
puerperule  2).  .Ma  prima  vogliamo 
anche  cercare,  so  negli  scrittori  an- 
teriori all'  Osiander  si  trovi  falla 
menzione  di  cotesla  febbre.  K niuno 
prenda  maraviglia,  se  nel  Mortoli  e 
nel  Torti  noi  troviamo  descritta  la 
perniciosa  puerperule,  per  quella  ra- 
gione da  noi  altre  volte  toccala,  che 
I classici  vengono  citali  da  molli,  e 
studiali  da  pochi.  Il  .Mortoli  ne  dà 
la  storia  d'uiia  febbre  subcontinua 
perniciosa  piierpcralc,  che  non  fu  al 
tutto  guarita,  che  per  mezzo  della 
china  alla  dose  di  un  onda  per  volta. 

I sintomi  che  accompugnavnno_  il 
parossismo  febbrile  erano  il  vomito, 
la  colica  obdominale,  c un  languore 

1)  Slr.ik.  Oliserv.  cit.  Cip.  XII,  |>.  91. 

2)  .Miticrl.  Tratl.  cit.  Voi.  1.  Art.  XX . 
S XXIV. 
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(li  morte:  urina  vero  mul/iim  lincia 
el  conlenli»  salurala.  Iniililinente 
iic'priiiii  j^iomi  si  prnliciirono  gli 
oppiati  c I sedativi  dal  medico  cu- 
rante. Chiamalo  xMortoii,  egli  trovò 
la  ommalatn  coperta  d’ un  sudore 
freddo,  con  polsi  esilissimi,  e pros- 
sima a morire  pel  tormento  delle 
coliche.  Prescrisse  degli  enc’ini.  e poi 
la  china  con  dodici  goceie  ili  lauda- 
no. il  (Il  seguente  l’ esaeerhazione 
comparve,  ma  più  leggero  ; e cosi 
dono  senz'altro  che  corteccia  in  bre- 
ve la  risanò  1).  Altro  fatto  non  mollo 
dissimile  da  questo  leggesi  tra  le  sto- 
rie comunicale  al  Tol  ti  dal  Ferrari. 
Certa  Anna  Bucciolani  nc'primi  mesi 
della  sua  pregnezza  patì  le  intermit- 
tenti, che  cacciò  colla  china  : llerum 
pauri$  tliebits  a parla,  prioribus  aa- 
tìirce  febribas  le.nlala  qiiir  lorbionim 
iimiper  fiippretsioaem  iiuliijreraiil, 
rrpelilo  corlicis  usa.  slatini  flaeuti- 
bm  itennn  piterperiis  optiine  coiiva- 
litil  2J. 

il.  .Voi  non  faremo  gron  conto  nè 
della  osservazione  cric  trovasi  in 
Jichelknmnier  3).  di  una  febbre  pu- 
erpernle  pericolosissima, arditamente 
troncata  con  larghe  dosi  di  china 
ne' primi  giorni  dell' invasione,  nè 
della  triteofia  piierperale,  sulla  fede 
di  Ktinullero,  rimembrata  dal  Sa- 
gnr  4);  ma  ci  gioveremo  bensì  di 
riportare  interamente  la  storia  d’uno 
perniciosa  puerpeiiile  osservata  (lallo 
Strnk,  c (la  lui  posta  inavveduta- 
mente tra  le  intermittenti  isteriche. 

.limo  tlail  (//c  30  seplcmbris  via- 
lier  38  aiiiioriim  trnluii  post  partum 
aaxietas  pnrcordionim  arrepil,  spi- 
ritiiin  (lilficilein,  atipie  parores  ijiiie 
mala  a liicte,  quod  advenire  debeoat, 
esse  videbaiilur.  Vosi  aliipiol  dies 
similis  aaxietas,  tcrror  jiaiiicus,  el 

t)  Morlon.  De  proteifiirm.  fehr.  contili, 
genio.  //(>/.  PI. 

2)  Torli.  Therap.  eie.  Ferrari  hitlor. 
amun.  Iil>.  IV,  rjji.  i,  p.  219. 

ó)  Schelkammcr.  De  natura,  p.  2i8. 

4)  S.'.E:!r.  Op.  cii.  Voi.  II.  p.  471.  Ft- 
muUer  ohsrrvavil  Uiteophiam  in  puerpera. 
(/u<r  nono  die  n jiartu  cum  exlu  intenso, 
sili,  tcphalaìgin , et  anxielnte  prehende- 
rat  orgnnn  niammis  simul  tiimeiitilius,  do- 
leiitiìms,  duris,  in  iiiteifidli.s-  jmroxysnto- 
rum  fuit  notabilis  riiiiim  proslralio. 


colli  slraagulalio  prelteuderuiil,  cum 
tenui  et  aqiiosa  urina  : quie  certa 
hyslerica  pussionis  iiidicia  dicunlur. 
ìnterca  aulem  locliiorum  fjiuxus  sd- 
ii* liberaliler  coiitinuavit.  (Jiiare 
aqiiam  cluiinameli  artemisiaque  cum 
exlraclo  croci,  laudano  liquido,  ni- 
tro, lapidibusaiie  cancroruni  iiiedi- 
ciiiir  dedi,  adjeclo  sijrupo  radicnm 
quinque  aperienliutn  '.  Scilicel  ut  per 
lupe  et  inordinalos  inotiis  compone- 
rem,  et  locliiorum  jliixiim  liberalio- 
rein  efficerem,  et  ne  Ine  ab  acido  quoti 
forlassis  subesset,  coaijularetnr.  dic- 
ane puerpera  aliqanditt  bene  habuil. 
Ueiiide  nero  similesquidem  terrores, 
et  matjis  tamen  hornfici  modo  icqiia- 
libns,  modo  inipqituUbus  temporibus 
reneiierunl  ; locluis  iiiliilominus  con- 
tincnler  profluenlibus.  Inler  hwr 
aujra  carnes  tiauseare  os  ainarum 
accipere,  multo  sudore,  qui  febriin 
inlermiltcnlem  olebat,  saepe  inima- 
descere,  et  nonuumquain  urinain  cum 
sedimento  laleri  trito  simili  emitlere. 
Per  ista  indicia,  et  quoniam  prior 
medicina  non  profeceral,  cnm  novis- 
sem  intermitlenlem  hic  Intere  , cor- 
ticein  peruuianum  exibiii,  qui  proti- 
nus  iucit  et  itgram  tulain  prceslilil  l). 

3.  Si  ha  avuto  pertanto  tutto  il 
torto  di  contrastare  l'esistenza  della 
febbre  puerperale  interinillenlc  per- 
niciosa al  signor  Osiander  dotto  me- 
dico di  tìottinga^  febbre  la  quale  ol- 
tre i sopraccitati  autori  fu  anche 
per  ben  due  volte  osservata  dal  dot- 
tor Stein  2^.  Ma  ci  permetta  l'Ali- 
bert  che  noi  gli  facciamo  il  seguente 
coso.  Una  puerpera,  posta  in  luogo 
dove  endemica  regni  la  perniciosa^, 
e incontratasi  col  puerperio  iie'ines* 
estivi,  o autunnali,  può  ella  cadere, 
stando  in  mezzo  alle  stesse  cosmiche 
cagioni  morbose,  nella  febbre  inter- 
mittente ? .\oi  crediamo  che  sì  : nè 
per  avventurai!  clinico  francese  vor- 
rà negarlo.  Ora  assalita  una  puer- 
pera dalla  intermittente,  colla  esal- 
tata sensibilità  del  suo  sistema  ner- 
voso, con  mia  condizione  ancor  pa- 
tologica del  sistema  generativo,  po- 
tremo noi  credere  che  (quella  inter- 
mittente sia  semplice  allatto  c beni- 

1)  C.  Str.ik.  Obscrv.  cil.  C.ip.  MI. 
Mgrol.  LIV,  p.  93. 

'!)  Presio  llibcri,  lue.  cit. 
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(fna?  Mn  posto  nncor  qnpsto,  vor- 
remo noi  ilubitiire  che  dopo  due  o 
tre  nssiilli  di  febbre  periodica  be- 
nigna, non  venga  turbala  la  calma 
del  puerperio,  alterate  le  secrezioni 
e le  escrezioni  die  natura  prepara 
sotto  quello  stalo  ; cosicché  i susse- 
guenti parossismi  di  detta  febbre  ad- 
divengano perniciosi?  K ciò  posto, 
ove  questa  perniciosa  non  ci  si  mo- 
stri con  altri  sintomi  che  con  quelli 
propri  della  febbre  puerperale,  per- 
chè non  chiameremo  noi  questa  feb- 
brcMina  perniciosa  puerperale,  se  la 
similitudine  delle  cause  che  le  pro- 
dussero, e dei  mezzi  eo'qualisi  vin- 
ce, basta  per  convincerne  che  la  sua 
natura  è identica  colle  altre  molle 
perniciose? 

4.  Ollredichè  la  perniciosa  puer- 
perale  dee  essere  ancora  riguardata 
sotto  altro  aspetto  ; e onesto  cre- 
diamo sani  il  più  persuaoevole  neo- 
loro  che  Volessero  tuttavia  dubitare 
della  sua  esistenza.  KIbi  vuole  essere 
riguardata  sotto  a quel  medesimo 
aspetto  in  cui  vengono  considerato 
le  perniciose,  che  si  associano  alle 
grandi  ferite.  La  grande  commozione 
del  sistema  nervoso,  e P indeboli- 
mento notabile  del  sistema  vn.scolare 
prodotto  dalle  gravi  pcnlile  di  san- 
gue, come  devono  considerarsi,  se- 
condo il  Dumas,  fenomeni  conse- 
guenti alle  grondi  ferite,  e cause  di 
quelle  perniciose  che  loro  si  asso- 
ciano 1).  cosi  possono  essere  del  pa- 
ri considerate  conseguenze  di  jiarti 
laboriosi,  in  chesicno  avvenute  ope- 
razioni chirurgiche  e forti  emorra- 
, gie,  e cause  insieme  della  perniciosa 
che  s'associa  ai  pnerperii.  Ifimodnchè 
la  perniciosa  puerperale  rientra  per 
noi  nell'ordine  delle  perniciose  che 
noi  diciamo  trawnaliche , ossia  di 
quelle  febbri  remittenti  che  si  asso- 
ciano alle  granili  ferite,  e che  rasso- 
migliano alle  febbri  inleriniltenti  e 
remillcnli  perniciose.  In  due  modi 
adunque  può  avvenire  clic  la  femmi- 
na in  puerperio  cada  nella  febbre 
di  che  ora  parliamo,  l’rimu;  quando 
rintermittente  di  cui  ella  pativa  nel- 

I)  Dumas.  Dissertaz.  xulln  natura  e 
sul  metodo  curot.  delle  felihri  pera,  che 
.«i  a.t.toi  iano  alle  grandi  ferite  ec.  Fircn 
za  1805.  pag.  19. 


l’epoca  della  pregnezza  si  protrae  al 
di  là  del  parto,  ovvero  troncala  an- 
cora prima  del  puerperio,  in  questo 
si  produce.  Secondo:  quando  i do- 
lori del  parlo,  le  emorragie  profuse, 
le  lacerazioni  per  ostetrico  operato, 
ed  altro,  mettono  nella  puerpera 
unii  condizione  morbosa  predispo- 
nente simile  a quella  che  il  Dumas 
Ini  consblerato  nelle  grandi  ferite. 
Kssendoci  noi  avvenuti  più  volte 
nella  perniciosa  puerperale,  possiamo 
dare  esempi  d'anibeuiie  cotesti  modi 
indicati. 

5.  Kntrò  neirospedale  ai  6 di  no- 
vembre del  1819  lina  inferma  di  de- 
bole costituzione . d’  imiii  30  circa, 
nel  nono  mese  di  suo  gravidanza, 
alletta  da  febbri  periodiche.  Interro- 
gala sulle  cause,  ilisse  che  l'esposi- 
zione all’  aria  iioUiiriia,  le  fatiche 
gravi,  ed  i cibi  malsani  avennla  resa 
da  sei  giorni  febbricilaiile.  Presentò 
segni  di  gastricismo,  e fu  purgata 
con  l'olio  di  ricini,  dal  che  ernie  sol- 
lievo non  poco.  Al  dopo  pranzo  era 
tuttavia  nello  stato  febbrile:  le  fu- 
rono prescritte  delle  bibite  refrige- 
ranti. Il  di  seguente  (7  novembre) 
era  quasi  apiretica.  Prese  due  ot- 
tavi di  china.  Alle  due  pomeridiane 
l'icoiiiparve  la  febbre  preceduta  da 
fortissinio  freddo  cui  segui  un  urente 
calore,  i polsi  erano  vibranti,  e l’in- 
feriua  doleasi  fortemente  nei  reni  c 
iieiripogaslro.  (}uaiido  fummo  a sera 
espulse  il  feto  vivo  e sano,  sudò 
quindi  ed  ebbe  declinazione  la  feb- 
bre. A’ella  notte  i rìpurghi  locliialì 
fluirono  bastuntemeiitc.  tVel  giorno 
dopo  cotesta  secrezione  si  turbò: 
fece  ritorno  In  febbre  con  gravissimo 
apparalo.  4’’eriino  nausee  e vomiti  di 
flemme  o muchi  spumosi,  sete  ar- 
dente, le  urine  si  emettevano  con 
dolore,  grave,  alterazione  nella  fiso- 
noiniu.  occhio  sulfuso  di  lacrime,  pu- 
pilla dilatata,  ansietà,  sbigoltiiiiento, 
respiro  celere  , 1’  abdome  tumido  _c 
dolentissimo  sotto  la  pressione;  ij 
dolore  è massimo  neiripogastro  e si 
estende  olle  regioni  iliaclie.  Polsi  a 
130,  e alquanto  duri  e frizzanti.  Fu 
ordinato  un  salasso  che  mostrò  co- 
tenna erta  c arricciala  ai  margini: 
si  dettero  ancora  le  polveri  di  ealo- 
melanos.  Declinò  cotesta  febbre  con 
profuso  sudore.  Volcasi  ripigliare  in 
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questo  intervallo  Tuso  della  china  ; un  clistere  emolliente,  e unapozio- 
ina  la  persistenza  de’dolori  ahdonii>  ne  lassalivu.  \'el  dì  15  dopo  il  ritorno 
Fiali,  benché  non  cosi  forti,  e i polsi  d’un  colpo  di  freddo  intensissimo, 
ancor  ri;;oglinsi,  ed  altro,  ci  deter-  quasi  nello  stesso  declinare  della 
ininuruno  invece  u ripetere  il  salasso  mite  febbre  del  giorno  ii  tornolle 
e a fare  una  applicazione  di  18  san-  altro  accesso  più  forte  di  quello  che 
guisughe  sul  basso  ventre,  e dei  ri-  aveva  patito  nel  giorno  13.  Crebbe 
medi  si  proseguì  il  caloinelanos.  3la  la  tumidezza  del  ventre,  e i dolori 
un  più  fiero  assalto  di  febbre  tornò  si  fecero  più  aspri,  anche  sotto  la 
con  tutti  i suddetti  sintomi  al  grado  pressione  la  più  leggera.  Il  respiro 
il  più  pernicioso  (‘J  novembre):  ar-  si  rese  nlliinnoso.  La  sete  era  iiitol- 
roge  polsi  filiforini  e irregolari , lerabile,  e la  lingua  era  bianca  alla 
volto  livido,  vomiti  di  materie  scure  superficie  superiore,  eccettuati  il  ra- 
e nericcie.  Pur  nondimeno  si  mitigò  fe  c i margnii  cli’erano  dhin  color 
anche  questo  parossismo  e ne  dette  rosso  igneo.  Seguitavano  i vomiti, 
spazio  da  poter_  sonnninistraro  la  L’occhio  era  lacrimoso,  il  volto  ros- 
cnina.  Il  dì  dicci  di  novcmbi’e  ri-  seggiante  alle  guance.  I polsi  scalpi- 
toniò  la  febbre,  ma  più  mite  e con  tanti,  duretti,  a 135.  Ksalava  quel  fe- 
forme  meno  spaventose,  e dopo  di  tore  proprio  c caratteristico  della 
essa  i ripurghi  lochiali  ripresero  il  febbre  puerpcrale,  di  che  aveva  poi 
loro  andamento.  Fu  ripetuta  la  china,  tutta  la  speciale  lisonomia,  con  quella 
e nel  piorno  undici  altra  febbre,  ma  svogliatezza  c indiflerentismo,  anzi 
mitissima,  ricomparve.  Cosi  sino  a diremo  boitarielù,  che  le  è propria, 
mezzo  novembre  in  che  al  tutto  Fu  fatta  salassare  due  volte  m po- 
sfebbrò.  che  ore,  e ambedue  le  sanguigne  si 

6.  L na  giovane  di  29  anni,  non  ma-  coprirono  di  cotenna.  Ebbe  per  be- 
ritata,  costretta  di  occultare  al  inondo  venda  una  lunga  soluzione  di  cre- 
il  frutto  dì  un’ainorosa  sua  colpa,  as-  mor  di  tartaro.  Seguirono  i mede- 
salita  dalle  doglie  riparò  al  casula-  simi  sintomi  sino  alla  sera,  in  che 
re  d’uiia  miserabile  vecchierella  sua  per  il  ritorno  di  nuovi  rigori  di  fred- 
confìdente,  ed  ivi  partorì  Dio  sa  co-  do,  il  diminuirsi  del  cablo  grande  c 
me.  Non  jiolè  emettere  la  placenta,  e della  sete  ecc.  si  conobbe  che  il  pa- 
il  giorno  dopo  alllitla  da  dolori  e da  rossismn  forte  era  al  suo  declinare, 
febbre  fu  tratta  aH’ospedale.  Univi  ma  la  febbre  continuò  tutta  la  notte 
le  fu  fatta  restrazione  della  placenta;  sino  alla  meta  del  dì  appresso,  sie- 
e sapemmo,  i travagli  del  parto,  co-  come  era  avvenuto  nel  giorno  14. 
me  quella  che  era  primipara,  essere  Da  tale  andamento  febbrile  venne 
stati  grandissimi,  profiisissitna  1’ e-  da  noi  giudicata  la  malattia  una  per- 
morragìa.  e fortissima  ragitazione  e uiriom  niierperale  con  tipo  di  ewi- 
i timori.  Entrò  neirospedale  il  dì  14  iriléa.  K tale  giudizio  fu  poi  confer- 
di  settembre  nel  1820.  Raccontava  I niato  dal  ritorno  di  nuova  grande 
di  più  che  nel  di  passalo  era  stala  accessione  come  quella  del  giorno  15 
assalita  da  freddo  grande,  ma  non  e peggio  ; imperocché  in  questo  le 
lungo,  caldo  grandissimo,  ma  tram-  forze  dell’  inferma  erano  smisurata- 
«nischiato  da  ritorni  di  freddo,  sete  mente  cascate,  e insor.sero  lìpotimìe, 
molla,  somma  inquietudine,  vomito  freddezza  nelle  estremilà;sudori  fred- 
di materie  verdiccio  ; e che  alla  mal-  di,  polsi  esilissimi  e irregolari  a 140, 
lina  del  giorno  14  dopo  una  brevis-  vomiti  di  materie  scure,  occhi  son- 
sima  calma  erale  ritornalo^  qualche  naccliiosì  e un  sordo  delirio.  Al  de- 
poco freddo  con  dolori  forti  ut  basso  cllnarc  del  giorno  la  malata  si  sve- 
veiitre.  Da  noi  esplorala  la  febbre  gliò, e l’iiccesso  sminuì.  Si  cominciò 
seguitava  tuttora  : cute  urente  ed  jicrtanto  a dare  la  china  sciolta  in 
aspra,  polsi  celeri  e duretti  : il  do-  acqua  dì  neve,  e nella  corsa  della 
lorc  abdomìnalc  era  circoscritto  alla  piccola  febbre  ne  prese  la  malata 
regione  ipogastrica  ed  iliaca.  (Ili  un’oncia.  E così  fu  fatto  in  tulli  i 
spurghi  puerperali  fluivano  scarsa-  seguenti  intervalli,  sino  alla  sua  api- 
mente.  Per  allora  non  ordinammo  ressia  la  quale  avvenne  in  sui  pri- 
chc  le  fomenta  alla  parte  doloro>a,  mi  d’ottobre.  Al  loco  dolente  furono 
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Applicale  con  molta  utilità  le  saii> 
giiidughc,  e s’unì  all’ uso  della  chimi 
((tiello  del  caloinelanus.  che  rinfoc- 
nia  prendeva  iie'  dì  del  parossisiiio 
grande.  L'apiressia  fu  pi'nnunciuta 
dal  ritorno  de'  flussi  loehiali  e da 
alcune  ulceri  sopra  il  labbro  supe- 
riore e verso  le  narici.  Stette  l‘ in- 
ferma sino  ni  (>  d’ottobre  apiretica. 
Indi  per  alcuni  errori  dietetici,  che 
anche  negli  ospedali  è alle  volte  di f- 
licile  poter  impeilire,  ricadde  in  una 
febbre  che  prese  il  tipo  di  quarlan.i, 
dalla  (piale  non  si  liberò  che  do;i:i 
un  reuma  di  petto,  che  durante  la 
(]uarlana,  soll'ri  verso  il  fluire  di  di- 
cembre  dello  stesso  anno. 

7.  Delle  cintpie  perniciose  puer- 
perali  che  noi  vedemmo  al  Lateraiio 
ipieste  due  sole  si  salvarono.  di 
ci(i  vorrà  maravigliare  chi  rimembri 
che  le  febbri  delle  puerpen?  somi 
state  da  liiilnie  considerate  più  mor- 
tali della  stessa  jn-ste  1).  Ma  la  leb- 
bre puerperale  |iroprimnentR  (letta 
non  (*  da  confondersi  colla  periiiciiisa 
che  prende  un  tal  iiame  dalla  cir- 
costanza del  puerperio  , e da  alcuni 
sintomi  che  trae  seco  colesta  circo- 
stanza nmlesimn.  Sia  la  febbre  deije 
puerpere  una  inalallia  tifoidèa,  o sia 
.sempre  una  peritonitide  i),  la  per- 
niciosa però  puerperale  è sempre 
inalallia  di  fondo  specifico, _c  se  a 
questa  si  congiunge  la  enlerilide,  la 
inetrilido . o la  perilonilide , o me- 
glio la  xpiiiiliiie  lointmrc  o me raU; , 
questo  è fenomeno  avventizio , di- 
pendente dalla  diversità  delle  cause 
che  liamio  disposto  la  puerpera  alla 
perniciosa.  Però  non  sempre , come 
ne’  (lue  casi  da  noi  indicati,  trove- 
rai congiunta  olla  perniciosa  puer- 
perale la  omopalìa  floijuticn.  E per 
vero  se  Stoll , Vogel  , Deuniaiin  , 
Doulcet  rigiiArdnroiio  la  febbre  puer- 
perale proprianieiite  detta,  come  un’ 

1)  On  thè  i>iieri>eral  ffViT.  London,  1772. 

2)  Dopo  llunler,  Walther  e Frank,  i re- 
centissimi scrittori  di  essa  Cainpbell  c .M.t- 
ckinlo-h  hanno  delcrinin.alo  non  esser  ella 
nulla  più  che  un’  affezione  iiifi.nnmatorii 
del  peritonèo.  Vedi  gli  À imll  d'  Oinodeì 
Voi.  XXII,  p.  67  e 429.  Però  nella  per- 
niciosa puerperale  la  llogosi  del  peritonèo 
dipendo  sempre  da  quella  dello  spinai  mi- 
duUo. 


aflczìonc  indotta  da  una  raccolta  di 
materie  biliose,  putride,  saburrali,  . 
(die  nel  soinino  consenso  che  passa 
tra  lo  stomaco  e l’  utero  , potesse 
venirne  questo  turbalo  in  guisa  da 
destare  tulle  le  forme  proprie  di  essa 
febbre  I),  è giustissimo  di  trarne  il- 
lazione che  il  simile  avvenir  possa 
nella  perniciosa  coiigiungendosi  a 
questa  una  hiliofd  ombpalia.  .Vlcuni 
ravvisiirnno  ancora  nella  febbre  puer- 
perale de*  sintomi  derivanti  ila  un 
principio  scorbutico  ad  es.sa  coit- 
giiinlo.  Intorno  a che  merita  di  es- 
ser riportalo  il  seguente  squarcio  di 
Kauliii.  Ces  ttfinptomii  noni  det  Im- 
nittides  xpontniiées  drs  exlrànilét  in- 
feiueiH'ex,  ime  lourdiuir  de  lout  le 
corps , de%  douleiirs  vriiiiiet  dniu  let 
III  em  òro  Ite*  . siir-taiil  (tane  celles  de 
In  téle  ; et  dai  bouf/issni'es  eii  vitatje. 
Ij>‘%  penrive»  unni  miitfiiiiioleiilet,  sa- 
niemes  et  soiireiit  il  siiroiciil  des  la- 
dies roni/es,  livides  ou  iwinitrex  aux 
erlrèmilés,  lì  la  poiiriiie.  oii  ailleiirs. 
Lorsqm  quclqir  un,  ou  plitsieiirs  ile 
res  si/inplnines  onl  précédè  In  fi'vre, 
ut  pdrolssenl  noce  elle,  oii  diiil  lui 
rcroiinaitre  un  principe  srorùiili- 
ifiie  2)  ».  Ohe  poi  oltre  le  emmciiite 
omoputie  flogistica,  biliosa,  scorbu- 
tica possa  iiieoiitrarsì  nella  nostra 
perniciosa  anebe  la  neriioju,  ci  viene 
egregiamente  dimostrato  dal  Moscati 
e dal  Brera.  Dicono  questi  che  l'a- 
Ionia  intestinale  dell"  intiero  sistemi 
nervoso  e vascolare  del  basso  ventre, 
cagionata  dalle  commozioni  iiervos- 
e (lalle  emorragie  , l’ impurità  ilel- 
r atmosfera  delle  grandi  città  e degli 
ospedali,  l’ isterismo.  In  povertà,  un 
suolo  paludoso  c caliginoso  porlanit 
tale  grado  di  depressione  vitale  e di 
atonia  in  quella  eh’  essi  chiamano 
perilonilide  con  febbre,  che  iioii  è 
vincihile  die  dai  soli  stimolanti  coti 
eiiergìit  somministrati.  In  prova  di 
che  addiicnito  In  storia  della  malat- 
tia di  certa  Bruschiera  .\iigela,  di 
anni  30,  già  da  un  unno  e più  sog- 
getta n ricorrenti  febbri  terzane  (lo 

1)  Tedi  Bor^^eri  De  fehr.  con.  remiti- 
De  febre  lacten  menlherirnrwn. 

2)  Raulin.  Tniilé  de.s  maini,  des  fem 
mes  en  conche.  Paris  1772  . pag.  2d“. 
SymfAomes  d' un  principe  scorhatiiue  Jti'U 
les  pèvres  hamorales  lUérines. 
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•V-i-'l  nialallìa  da  essi  chiainata  prn-  ' 
lonilide  con  febbre),  unii  è per  lini 
che  una  lirleofia  perniciosa  ptierpe- 
rale  con  omupaiia  neroosa , nella 
quale  si  scorge  di'  essi  non  perven- 
nero a vincerla,  se  non  che  usando 
i forti  preparati  di  cliinachina  con- 
tro la  natura  periodica  di  essa  feb- 
bre, e unendo  a questi  altri  farmachi 
tonici  e antispasmodici  contro  la 
grave  atonia  che  le  era  congiunta  I). 

8.  IlesUi  da  ultimo  che  noi  avver- 
liaino,  che  come  sarà  prudenziale 
|irecetto  che  in  un  suolo  paludoso, 
in  un  caldo  clima  dove  sicno  ende- 
miche le  perniciose,  e corrano  i mesi 
estivi  c uutiinnali,  stia  il  clinico 
quasi  sempre  in  sospetto  della  na- 
tura essenzialmente  perniciosa  delle 
febbri,  cui  vanno  le  puerpei’e  sog- 
gette; cosi  dovrà  essere  per  lui  pre- 
cetto altrettanto  prudenziale  dove  le 
jierniciose  non  sieno  endemiche,  il 
considerare  quasi  sempre  le  febbri 
puerperali  come  altrettante  peritoni- 
tiJi,  cui  non  bisogni  nella  curazione, 
se  non  che  il  prontissimo  e costan- 
tissimo metodo  antillogistico. 

!).  Per  le  quali  cose  dette , si  co- 
nosce come  il  signor  Aliberl  fermò 
assai  poco  la  considerazione  sua  sulla 
perniciosa  puerperale,  e troppo  fran- 
ca fu  la  negativa  ch’egli  dette  nll’O- 
siaiider.  E veramente  in  medicina  si 
sogliono cuinmettere  questi  due  gravi 
peccali:  dabbenisino,  e pirronismo. 
()  si  dubita  di  tutto,  o si  ammette 
tutto.  De' medici  che  sono  chiamati 
ad  essere  ottimi  eclettici , i più  non 
lo  sono  che  in  apparenza;  ma  in  so- 
stanza pochi.ssimi. 

C.APITOLO  XII. 

Delle  perniciose  esanleinalichc. 

i.  Ne’ primi  anni  del  nostro  studio 
intorno  alle  febbri , anni  ne’  quali 
poco  assuefatti  alla  pazienza  dell'os- 
servazione , non  ci  piacevamo  d’al- 
tro che  della  indagine  delle  cause , 
fra  le  molte  ipotesi  immaginate  circo 
l’origine  delle  febbri  romanesche, 

t)  Vedi  Brera.  ÀJinotaz'ioiii  ili  medirum 
pratica.  Voi.  II.  c.ip.  I.  Spec.  2.  Peritoni- 
tuie  con  febbre,  j CUtXXII  e scg-,  pag.  156 
c seg. 
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quella  cii’esse  ilerivassoro  da  un’ ir- 
ritazione morbosa  esercitata  sulla  , 
cute  da  insetti _e/femeri  , o ininntis- 
simi  vermiceioli,  di  cui,  secondo  Var- 
rone  e Vitruvio  indie  paludi  e nei 
stagni  esistevano  immense  popola- 
zioni, era  fra  le  altre  ipotesi  la  piu 
per  noi  accettevole.  E quindi  le  in- 
termittenti esantematielie  diveiiLiva- 
110  per  noi  le  febbri  periodiche  di 
prima  specie  , perchè  su  quelle  era 
rappresentato  visibilmente  il  carat- 
tere della  detta  morbosa  irritazione. 
Ma  avendoci  poi  la  sperienza  am- 
maestrati che  le  interinitlenti  non 
si  propagano  giammai  per  contagio- 
nc,  siccome  dovioddiero  se  derivas- 
sero dalle  immaginate  cause , e ciò 
contro  il  parere  d' alcuni  dimostre- 
remo chiaramente  nel  libro  secondo, 
entrammo  nella  sentenza  ciie  le  for- 
me esantematiche  nelle  intennittenti 
erano  forme  secondarie  e sinUnna- 
tiche,  niente  più  e niente  meno  di 
tutte  le  altre  che  ne  costituiscono 
le  varietà,  e che  l'ipotesi  di  Var- 
rone  e Vitruvio  non  era  plausibil- 
mente applicabile  che  alla  teorìa  de’ 
contagi  febbrili  ; siccome  ha  fatto 
oggi  colla  più  vasta  dottrina  e rara 
perspicacia  d’ingegno  il  dottor  En- 
rico Acerbi,  nella  sua  classica  oper.i 
sid  morbo  petecchiale. 

Gli  esantèmi  adunque  riibeoht  , 
pnrpnra,  urlicarin , miliaris , pteli- 
citla  che  si  osservano  (jualche  volta 
in  accompagnamento  alle  accessioni 
delle  perniciose  sono  sempre  secon- 
ilari , vale  a dire  sintomatici , e di- 
pendono dall’azione  secondaria  delle 
omopatìe. 

2.  Il  Mortoli  assai  per  tempo  co- 
nobbe, che  queste  febbri,  quantun- 
que sotto  r anparenzu  di  esantèmi , 
erano  in  fondo  dello  stesso  genio 
delle  oltre  perniciose.  Egli  ne  dà 
due  memorie  , in  una  delle  quali 
tutto  il  corpo  del  suo  infermo  nel 
parossismo  febbrile  ciitis  rubeiline 
intensa  ubique  perfiinilebatur:  usò 
la  corteccia  ad  alte  dosi  c n’  eobe  la 
guarigione;  nell’altra  è detto  come 
segue:  Dominiu  Langley  habilans 
prope  hospitiuni  dic.tnm  lirideivcl  , 
libi  a frigore  siiscepto,  valetiiUnarin 
ad  imam  vel  alteram  hcb.loinndii:n 
degissel,  tandem  nausea  (egritudine 
et  vomilione  par  quatriduam  conli- 
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nxiala  «Ifurlus,  alqiie  eliam  efTloro- 
scvntia,  per  lioras  qiialiior  a primo 
tlentlòht  , fiiiqulis  iiorliòiis  reriir- 
fcnlc  ; et  febiVin  sriirliilinnni  simu- 
lante per  totani  riitim  sparsam  una 
rum  priirilH  et  catare  infiammatorio, 
adniodnm  molesto  afflirlus.  a me  itii- 
ptnrime  opem  petit  1)  Il  Morlon  {rii 
le’  fare  im  salasso  di  libbra,  e posria 
nmininistralii  la  corleeeia  il  salvò. 
Furono  poi  vedute  epidemiche  le  iii- 
terniittenli  e.sanleimtlidie  da  Gio. 
Lodovico  \|)ino,  c ila  Ini  descritte 
e trattale  feliceineiile  col  metodo  del 
Mortoli  iìi.  Di  che  ebbe  a giovarsi 
anche  il  M'erlhirf,  ond'egli  ne  scris- 
se; ìMliit  tamen  roiilra  indicant,  si 
feliri  ex  intermittentium  ijenere  jnn- 
ijantur,  pnrpura  scorbutica,  aut  ur- 
ticatio:  ncque  si  intermitlentibun , 
sine  fvbris  continentis  consortio,  pur- 
pura  aut  pelechùe,  symptonuitic.T 
superreniuut:  quod  priecipue  in  sta- 
ta epidemico  malùjniori,  'et  corpori- 
bus  scorbuto  rorruplis  , evenire  tio- 
lavimus,  ubi  tamem  felicissime  datiis 
est  corte.T  3)  Altri  esempi  se  ne  leg- 
;.'ono  ancora  in  (.'oniparetti  A) , e 
iMorandi  5).  K le  molte  varietà  delle 
forme  esantematiche  osservate  nelle 
intermittenti  delle  Paludi  pontine 
sono  state  dilijjenteinente  descriite 
dal  ‘Votarianni.  « la  molte  occasioni 
« (esrli  dice)  ijiieste  febbri  portano 
n alta  nelle  «na  eruzione  simile  alla 
« scarfalliua,  che  chiamano  urlira- 
« gioite,  la  quale  è incostante,  ed  t 
« per  lo  piu  precellula  da  lp<rj^ere 
« coliche  e sep-uita  da  tutti  i sintomi 
« di  inalipnità.  ~ Ad  altri  poi  fio- 
« rimilo  militari  bianche  e rosse.  — 

« Ho  veduto  un  infermo  coprirsi  di 
n pustule  come  quelle  del  vaiolo. 

« — In  un  piovine  vetturino,  nome 
a .Antonio  Mastrobattista , si  videro 
•r  fiorire  alcune  macchie  rosse  alle 
n spalle,  che  subito  divennero  ran- 

I ) ììe  proleif.  felir.  iiilermilt.  genio, 
m-tor.  Xm  e XX IK 
i!)  Ilitlnr.  febr.  epìdem. , p.  70.  Vedi 
Werlohf.  Oliseiv.  etr.Sed.  Ili,  p.  73. 

I*  3)  M’erlohf.  Op.  cii.,  § V.  nota  (.i). 

l'^S-  .... 

A)  Itiscontri  medici  ec,  Aedi  .inehe  .Ali- 

fcrt.  Tr.ill.  cil.  Voi.  I,  ail.  XIX. 

H)  Vedi  Borsieri.  Voi.  I.  De  f'elir.  Icrtian. 
comi,  perniciosa  pelechialis  IUvraudi. 


■ qmte  cutanee  che  in  pochi  giorni 
« K’todagiiarono  tutto  il  tronco.  — 
« In  (pialcuno  ancora  lioriscono  le 
« petecchie  1). 

5.  Diremmo  già  che  le  intermit- 
tenti perniciose  partecipano  molte 
volte  (lei  carattere  delle  altre  malat- 
tie regnanti  ^),  ed  alle  altrui  osser- 
vazioni già  riportate  che  confermano 
questo  vero , vogliamo  aggiungerne 
altra  consimile  riguardante  il  genio 
delle  febbri  inlemiiltenti  osservate 
nell’  isola  di  (lorfn  nel  secondo  se- 
mestre del  i7ys  dall'  italianissimo 
Carlo  Botta , uno  di  quegli  ingegni 
straordinari  che  dì  nuove  e non  pia 
viste  corone  sa  fregiare  in  questo 
secolo  il  caro  capo  all' Italia.  « Aelle 
« febbri  intermittenti,  egli  dice,  fu 
« degno  di  osservazione  che  nel  fer- 
ii vore  del  parossismo  non  apparvero 
« mai  nè  nel  numero,  nè  nella  vee- 
« inenza  eguali  quei  sintomi , che 
« dagli  autori  annoverali  sono  come 
« iniiizi  della  iliatèsi  intiammntoria, 
« e della  necessità  del  salasso,  c pa- 
li i-evu  in  vero  die  queste  stesse  leb- 
« )»ri , secondo  che  già  fu  osservato 

■ du  Sidenmnio  in  altre  epidemie, 
« partecipassero  della  natura  delle 
« altre  felibri,  che  nello  stesso  tein- 
« po  signoreggiavano  , nelle  quali 
*1  non  mi  è mai  occorso  di  osservare 
« i vestigi  della  diatesi  infiammato- 
li ria.  La  qual  cosa  se  non  è nota- 
« bile  nei  (Cisalpini,  i quali  per  i! 
« temperamento  loro , e la  maniera 
« di  vivere , erano  grandemente  de- 
« bilitati,  la  è certamente  nei  fraii- 
« cesi,  i quali,  e uomini  robusti  fra- 
nano, c bene  iiodriti,  c pieni  di  brio 
« e di  sanità  3)  ».  Così  adunque  av- 
venne che  nel  1821  essendo  stala  re- 
gnante in  primavera  la  co.stituzione 
epidciniea  esantematica  , noi  nveiii- 
ino  poi  nella  state  e nell’ anliiniio  a 
vedere  iiioltissinie  iiitermilteiili  , la 
di  cui  forina  preiloininaiite  negli  ac- 
cessi erano  gli  e.santèini  4).  Ddh' 

I ) Nol.irianni.  Osserv.  cil.  § XII.  XVil. 
XX.  XLIV. 

2)  Vedi  pane  l,  c:ip.  I.  libro  I.  di  que- 
sle  peniicìose. 

5)  Bolla.  Storia  nnliiraU  e medica  del- 
/'  isobi  ili  Cor/ìt.  l'arte  seconda.  Deb* 
febbri  inlenniUenti. 

A)  Vedi  parie  1,  c.ip.  IV,  di  ijacìle  fcpl'i'- 


Digilized  by  Google 


i77 


3 Itoli  perniciose  csnntemotiche  non 
aremo  che  brevissimi  ragfruafflij 
iinpereccht',  olire  la  forma  varia  ilel- 
r esantèma,  e la  dilferente  omopatia 
con  cui  comparirono,  niiin’ altra  cosa 
le  diàtiiig:ucvu  dalle  altre  febbri  co- 
mitale fin  qui  descritte. 

4.  Un  facchino  del  nostro  ospedale 
nominato  Alessandro,  caduto  nella 
feltbre  intermittente  al  secondo  ac- 
cesso, previo  il  vomito,  p;li  spasmi 
intestinali,  e un  prudore  per  la  pelle, 
si  vide  coperto  sulla  faccia , sulle 
braccia  e sul  petto  da  larghe  mac- 
chie che  si  sollevavano  alquanto  sulla 
cute,  di  un  colore  rosso  pallido, 
biancheggianti  nel  meszo,  di  fì'giira 
ineguale^  qua  c là  coerenti  e più 
rosse  intorno  la  loro  base  {urticaria 
maculona).  Scioltosi  l’ accesso  con 
sudore  l’ esantèma  disparve,  per  riaf- 
facciarsi poi  negli  altri  parossismi 
della  fcblwe  , che  uvea  un  tipo  di 
quotidiana.  Ku  curato  cogli  emetici, 
e quindi  colla  china  unita  al  rabar- 
baro. 

5.  Altro  facchino  nominato  Gae- 
tano, olla  terza  accessione  della  sua 
febbre , che  prima  parca  volesse  es- 
sere cardialgica,  si  coprì  anch’egli 
la  supertìrie  del  corpo,  ma  special- 
mente i femori , di  tubercoli  della 
larghezza  di  un  palmo,  di  cotor  rosso 
cupo,  duretti , ineguali  alla  su|>erli- 
cie.  e che  gli  davano  un  prudore  in- 
soffribile ( urtirarin  tiiberota).  L’e- 
santèma s’ impallidiva  e si  acquatta- 
va negl’  intervalli  febbrili.  La  per- 
iiicìosu  presentò  omopatia  flogistica, 
e fu  trattata  con  due  salassi  nelle 
tre  prime  giornate,  e in  seguito  colla 
corteccia  1). 

6.  Teresa  Pieroni  d’anni  18,  di 
temperamento  sanguigno,  dopo  una 
tosse  secca , gran  molestia  ai  pre- 
cordi, e oppressione  allo  scrobicolo 
«lei  cuore,  fu  presa  da  freddo^  da  de- 
liqui, e quindi  da  mordacissimo  ca- 
lore, in  che  le  venne  fuori  una  falda 
di  porpora  («corlufiiin)  che  le  arrossò 

i)  Pieno  Frank  nel  $uo  Epilomo,  alte- 
nenàosi  a!  precclli  Borsicrani,  ha  fallo  ve- 
dere come  r orticaria  dipenile  spesso  da 
irrilaiioni  alidomlnnli,  non  che  da  un  carat- 
tere iniUmniatorio  della  fehhre  Vedi  Eian- 
Irmi.  Ord.  l,  gen.  ìli.  Orticaria , % 307 
308. 

Puec.  Voi.  I. 


tutto  il  corpo;  area  inoltre  fortis- 
sima cefalalgia,  occhi  iniettati,  voce 
rauca , respiro  atfannoso.  Per  tre 
volte  si  affacciò  e sparve  I’  esantè- 
ma , seguendo  gli  nmlamenti  perio- 
dici della  febbre.  Fu  curato  con  due 
salassi,  e largo  uso  di  china  combi- 
nata col  tartaro  stibiato.  La  porpora 
ebbe  la  sua  desquainmazione , come 
quando  è primaria  I). 

7.  Anna  Onori  romana  d’ anni  (ì5, 
abitante  alle  Tenne , sana  di  com- 
plessione, dopo  vari  potèmi  d’ ani- 
mo ai  14  di  settembre  ammalò  eoa 
febbre  a freddo,  forte  dolor  di  testa, 
bocca  am.vra,  sete  ec.  Pre.se  del  sale 
amaro  col  seme  santo,  diiiiitando  che 
alcuni  dolori  che  si  sentiva  nel  ven- 
tre fossero  da  venni.  Ai  16  che  fu 
colta  da  febbre  assai  più  forte,  narrò 
che  le  comparvero  per  tutta  la  super- 
ficie del  corno  le  petecchie.  .\el  17, 
ingresso  nell’ospedale.  Ha  poca  feb- 
bre, una  tinto  siibitterica^  lingua  im- 
paniata, doloretti  abdominuli  vagan- 
ti. Tolse  un  emetico.  ?iel  18  alla 
mattina  agitazione  , dolori  abdoini- 
nali  cresciuti  ; verso  le  due  pome- 
ridiane nuova  febbre  , sopore,  e qui 
si  videro  ricomparire  le  petecchie 
larghe,  copiose,  luassiinamcnte  alle 
braccia,  non  punto  elevate,  di  colore 
del  cioccolatte  , c di  sfere  inegiiuii. 
La  mattina  del  li)  la  febbre  era  in 
remissione  e le  petecchie  scomparse. 
Lbbe  altri  quattro  parossismi  col 
medesimo  esantèma.  Dopo  il  sud- 
detto emetico  ne  fu  replicalo  un 
altro  che  la  fe’  recere  abbondanti 
materie  giallo-verdi.  Si  dette  quindi 
la  corteccia  rnburbarata  alla  dose  di 
un’  oncia  per  volto  2}. 

1^  L'etiologla  generale  degli  esanièmi 
stabilita  dal  sullodatu  Frank,  e applicabile 
anche  al  presente  caso , dove  la  scarlalìaa 
non  fu  che  sinlomatica,  ed  effetto  della  flu- 
gislica  omopalta  , quantunque  la  sua  forma 
somigliasse  mollo  a quella  prodotta  da  par- 
ticolare contagio.  Vedi  t l^itome.  Degli 
esantèmi  in  generale.  § 97rt. 

2)  Il  chiar.  prof.  De  MaUhaeis  dopo  aver 
veduto  ad  una  febbre  pulrida-gastrìca  ac- 
compagnarsi le  macchie  petecchiali , così 
saviamente  nc  giudicò:  Ideoqne  haud  pri- 
marium,  sed  symptomaticun  hoc  exanthe- 
ma  jadicamus.  rum  petecchies  ali*  slnt  te- 
oundari<e  , tea  ex  morbo  primario  pen- 
12 
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8.  Domenica  Palma  alla  seconda 
grande  occessione  della  sua  febbre 
con  tipo  di  inilntèu,  verso  la  metà 
del  tronco  si  copri  di  eritèmi  for- 
mati da  moltissimi  bitorzoletti  riu- 
niti, rossi  alla  periferia,  pellucidi  al 
centro,  che  diventarono  altrettanti 
piccoli  flittèni  (eiyfij>el(ig  phlycteno- 
des).  Fu  curata  anche  questa  con. gli 
emetici  e la  corteccia.  Il  medesimo 
sintonia  si  vide  in  Maddalena  De 
-\ngelis  gravida  di  5 mesi  , in  che 
per  la  emopatia  flogistica  si  dovè 
praticare,  prima  <li  pa.ssarc  alla  chi- 
na, un  salasso  di  libbra  1). 

9.  In  Anna  Maria  Turchi  si  os- 
servò alla  terza  accessione  coperto 
il  collo,  le  braccia  e il  petto  dt  una 

tUnles,  «/atipie  syitiftUmii , alia  vero  pri~ 
mari(B  moi  tiwwjue  sui  geuerU,  tl  ijiùdem 
l Oiitiigioswn  isinstiluentes  , ut  ììurserius  , 
nìiii(ue  verissime  doreiit.  Rat.  fusi.  Clin. 
Roman.  IlUtor.  XRÌII.  Lo  sicsso  si  (ice 
pensare  dcilii  furma  iielccchialc  nella  nostra 
pernicìoiia,  prodotta  d illa  oinopali.i  iiilìusa. 
Ma  il  più  s|M!sso  è l'omopalLi  scorliuttca 
che  genera  cotcsta  farRM  nello  intermilteiili. 
Si  rilcgg.i  il  passa  sopracil.ito  di  Wcrlhol’. 
c si  consulti  r Epitome  di  Frank,  gen.  lE. 
lietriTÌiie,  S 313.  Notaliilissima  è la  storia 
di  una  perniciosa  petecchiale  con  oniopatìa 
siorlmtica  data  dal  Nutari.mni.  Nel  settimo 
.giorno  egli  trovò  il  suo  infermo  stolido . 
tatto  coperto  (fi  petecchie  , c <:on  Ltrano 
spettacolo  dall'  interna  cavità  della  bocca  e 
dai  pori  della  lingua  trapelavano  perenne- 
mente infinite  gocciolino  di  sangue  visibili 
ad  occhio  nudo.  E fraltanlo  i denti,  le  gen- 
give, le  labbra  erano  coperte  d’tin.i  crosta 
nera.  Il  fiato  puzzolente  ; la  sclerotica  tutta 
insangninal.1  come  nell' oftalmia.  Nell'an- 
decimu  uscì  sangue  d.d  na.vo,  dalla  bocca  e 
dalle  vie  del  sedere.  Nel  i4  restò  sano, 
p.  33.  Del  resto  guosto  petecchie  sintmna- 
tkhe  mancano  sempre  del  car.slterc  della 
TOsseiza  cutanea  proprio  delle  prùnarie , 
come  giudica  il  celebre  cav.  Palloni. 

1)  f ra  le  cause  produttrici  della  resi* 
pola  non  contagiosa  il  Borsieri  annovera  la 
i m-hochyliaprimariiBn  vùiruin  imprivtis  bi- 
liosa, bilis  ipsa  exuherans  aut  commnla. 
hstit.  med.  pract.  T.  III.  De  exhanlhe- 
mut.  Sprengel  o Richter  seguirono  la  me- 
desima sentenza.  Intorno  a che  merita  di 
esser  letta  la  nota  (6)  del  prof.  Com,ìndoli 
alla  sua  traduzione  del  lom.  XII,  dell'  £- 
pitome  di  Frank, 


punteggiatura  rossti,  conlTtieiile,  cn- 
rimboàu,  appena  elevata  ^nilteolei  vitf- 
gnris).  ilitiravasi  e ulfacciava  a 
seconda  de’  parossismi  fitbbrili.  Fu 
trattata  felicetnetile  cogli  emetici  e 
la  china. 

IO.  .ìlarìanni  Colazzi  d’anni  45, 
d’  abito  di  corpo  intilsano  e adusto, 
dopo  due  accessioni  di  febbre  pe- 
riodica , in  che  sofl'ri,  la  epistassi  c 
de’  sudori  (ctidÌ!MÌmì,  alla  terza  feb- 
bre precodtrta  da  imighìssimo  freddo, 

fiullore  mortale , sospiri  frequenti , 
ipoUmie,  con  polsi  piccioli,  celeri  e 
liappi,  si  copri  (li  piistolcltu  violacee, 
piccole,  .spessissime,  acuminate  net 
mezzo,  con  punti  minutissimi  bian- 
castri (milittrùf  tcorliitlicft).  Il  qual 
fenomeno  presentava  gli  stessi  in- 
tervalli della  febbre.  Continuò  a lun- 
go; perocché  a lungo  fu  trattata 
come  congiunta  con  atonica  emo- 
patia ; né  cedette  se  non  se  (iiianilo 
si  cominciò  a combatterla  colle  so- 
lazioni  di  china  combinata  cogli 
acidi  minerali  i ). 

11.  I disordini  nella  traspirazione 
per  la  sproporzionata  caloricità  at- 
mosferica fra  i giorni  e le  notti 
estive  nel  clima  di  Roma:  l' irrita- 
zione biliosa  gastro-enterica:  la  ple- 
tora 0 lo  stato  accessorio  flogistico: 
il  genio  scorbutico  contratto  dagli 
umori  : la  stessa  alterazione  del  prin- 
cipio nerveo  del  midollo  spinale  co- 
municala al  sistema  de’  nervi  cuta- 
nei 2),  sono  adunque  le  cause,  onde 

1)  Vedi  il  nostro  libro  De  Contagi  spon- 
tanei ec.  Cd)).  I , § VII  . pjg.  23 , (loro 
iroverai  non  |>ochi  giudizi  d'  autori  simti- 
mcnlalissimi  intorno  albi  mìlhire  Mnlomi- 
fica  , come  dire  d"  un  Itoff.n.mn  , d'  un  Do 
llaen,  d'  un  Scbullz,  d'  uii  Sprengel. 

2)  Ci  sembra  molto  con-iderabilo  l.i  se- 
guente sentenza  di  Giusepiic  Frank  Quum 
culit  a spina  iiervos  maxime  act  ipiat . 
conlitioiies  illius  morliosie  in  fehribas 
typhoideis  e.  c.  peliciilao  ecehymomala  , a 
lahefactioae  principii  nervei  mcdiillae  spi- 
nalis  reiieli  i>osswtt.  Prax.  med.  univers. 
Fot.  Fili,  .tllrove  egli  tratta  delle  miliori 
traenti  1’  origin  loro  dalle  lesioni  della  s)iina 
dorsale.  Voi.  11,  cap.  3.  E di  altri  esanlènii 
come  del  zoster  così  osserva;  et  zoster 
hemiplegiarìan  ad  instar  dimidiiun  tantum 
corjMris  latas,  et  ijaidem  pleranigue  a spi- 
ncB  dimUio  ad  linea  alba  Jùindium  oc- 
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Je  diverse  accennate  forme  esante-  C VPITOLO  X!II. 

maliche  colle  perniciose  si  uniscono. 

Di  che  consegue,  che  le  dette  forme  Delìs  perniciose  trnumul ielle. 
deono  essere  riguardate  sempre  co- 
me sintomatiche,  e come  elTetti  delle  1.  Diconsi  per  noi  perniciose  li  au- 
omopatie.  Gli  esantc'mi  primari  non  maliche  quelle  febbri,  che  il  Dumas 
hanno  nulla  di  comune  colle  sud-  chiaiuò  remittenti  perniciose,  che  si 
delle  cagioni , ilipeiulendu  essi  da  associano  alle  grandi  ferite.  Felice, 
una  sola,  cioi>  dal  contagio;  le  intcr-  imitatore  il  Dumas  di  quello  spirito 
mittenti  esantematiche  non  hanno  d'osservazione  e di  analisi  die  ebbi- 
nulla  di  comune  colla  unica  s|)cci-  Francesco  Torti  nel  discuopriie  die 
fica  causa  degli  esantèmi  primari , le  febbri  siiccoiitinuc  erano  in  fondo 
perché^  mancano  del  carattere  essen-  della  medesima  essenza  delle  altre 
ziale  di  questi,  che  è la  propagabi-  perniciose, nella  quale  scoperta  è ve- 
litù  per  contatto.  Se  alcuno  avesse  ramente  riposta  la  principal  gloria 
osservato  il  contrario  , noi  non  gli  del  clinico  modenese;  si  dette  a ri- 
faremo diflicoltà , che  i contagi  in  cercare  la  vera  natura  di  quelle  feb- 
certo  modo  appiattati,  in  tale  o tale  bri  remittenti  che  accom|iagnano  le 
altra  intermittente  di  maligna  indo-  gravi  ferite,  c trovata  l'artalogia  nel- 
le, abbiano  trovalo  invilo  onde  as-  te  cause,  nelle  formo,  e nel  metodo 
salirne  gl’infermi  1),  ma  gli  neghc-  curativo,  le  assomigliò  giustamente 
remo  poi  sempre  che  la  natura  con-  alle  altre  febbri  colmiate  I).  I metodi 
tagiosa  deir  esantèma , che  si  nlfac-  innanzi  a lui  praticati  erano  assolu- 
cia  sul  febbricitante,  sia  l" effetto  di  tamente  incapaci  a combatterle:  egli 
contagio  spontaneo  2)  sviluppatosi  avendole  locate  nella  categoria  delle 
nella  perniciosa.  perniciose,  le  curò  come  queste,  e le 

vìnse.  Hi  n'abbia  iiduii(|iie  la  meri- 
cujìans , ac  gnwììiut  qwmiìrìque  symptoma~  luta  gloria  per  primo, 
limif,  al  ii’ixietate . lì/mlymla  slipiiUis.  2.  (Jnanlunque  però  il  fisiologo 
/orlf  iifiiifn  nim  (i//irn‘oae  meilull»  spina-  francese  abbia  trovato  l'essenza  di 
lis  /mfx-/.  Voi.  Vili.  Kilit.  Taaria.  coleste  febbri,  e nuuntuiique  ciò  sia 

1)  Diligunt  et  cwiJujia  Jionmnr/iiim  ia-  moltissimo,  non  lascia  però  la  sua 

lermiiteiiiem  typiim,  iieai/ìc  perhilirce  fe-  memoria  di  non  essere  bisognevole 
hrts  perif  ulis  uriuariii  etc.  iwitmtur,  al-  di  maggiori  diebiarazioni  e perfezio- 
’jue  oh  inb/uwn  Annua  aalurum . diffici-  nnmenli.  Prima  ei  semiira,  ch’egli 
lem'juc  soluiionem  Irm/jiores  e<se  suleiii.  non  abbia  direllamenle  ragionato  iii- 
M irritiilìira.t  A®  spectant,  <^uamvis  dir.  torno  le  cause  che  le  proiliieoiio  : in 
Brera  adsUpuInliit  ad  exanthemata  ori-  secondo  luogo  la  forma  di  saporose 
maria  iwrimliritutern  natta  easjcm  referre  eli’ egli  assegna  loro  come  costante, 
mal/em.  Vedi  S.ichcr.  lìe  plas.  orgnnic,  non  s’accorda  col  fatto  : in  terzo  luo- 
Cap.  VI,  ari.  IV.  go,  avendo  egli  dimostrato  fidse  le 

2)  L’  qioiesi  della  ••pontaneila  de  con-  massime  degli  antielii , che  coiiosce- 
tagl  è glh  ridona  Ira  quelle , che  in  icsii-  vano  coleste  febbri  solamente  dal  lato 
monio  d' errore  appartengono  solo  alla  Ho-  delle  omopalie.  ha  fatto  che  esse  non 
ria  delle  opinioni.  Noi  comentando  i pcii-  vengano  considerate  che  dal  lato  della 
sieri  del  Rasori  o del  Giannini  scrivemmo  loro  essenza  ; e ciò  è imperfetto  iii- 
e ragionammo  a lungo  contro  la  delta  ipo-  segnamenlo  non  meno  di  quello  de- 
lesi, e ci  piace  assai  che  oggi  a ciucilo  che  di  antichi,  dovendosi  da  ainhedue  i 
mancava  al  noiiro  libro,  .abliia  supplito  colla  lati  considerare  le  perniciose  trau- 
sua  compitissima  Opera  il  dottor  Acerbi , matielie , come  tutte  le  altre  perni- 
dove  la  spontaneità  de'  Contagi  è combai-  eiose.  Da  ultimo  l'imperfezione  del- 
luta  per  sempre.  Vedi  la  Teoria  medico-  1’  etiologin,  e la  inesatta  cognizione 
pratica  sul  morbo  iietenhiale  del  Dotior  E.  delle  omopatie  dovevano  condurlo 
Acerbi;  e il  nostro  liliro  De'  Contagi  spon- 
tanei al  cap.  IV,  Delle  mutazioni  di  formo,  I)  Della  natura  e del  mo-Io  curalUf) 
e di  essenze  morbose;  delle  decomposizioni  delle  febbri  intermittenti  ehe  si  associano 
organiche;  o se  possa  avveniro  per  tali  alte  graiyli  ferite  ec.  di  C.  L.  Dumas.  Ki- 
cause  spontanee  produzione  di  contagio  ne'  renze  presso  G.  fiat  l,  1808,  p.  11. 
corpi  umani. 
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olla  sola  terapia  eninirica,  imitile  se 
non  ilannosa  in  inoiti  casi  di  queste 
feliliri  medesime^  quando  non  veiijra 
udopernta  in  unione  col  metodo  cu- 
rativo razionale,  die  riguarda  i stati 
iiiorlxisi  accessori  al  fondo  spediico 
delia  malattia.  Dopo  il  Dumas,  altri 
pure  .sono  venuti  trattando  il  suo  nr- 
^oineiito  ; ina  non  hanno  saputi)  ag- 
giunger  nulla  alle  avvertenze  del  lo- 
ro predecessore,  e r.Vlihert  medesi- 
mo non  ha  fatto  che  fedelmente  rico- 
|)iarlo  1)  ; ond’è  che  l' argomento  è 
rimasto  eolie  sue  imperfezioni  nati- 
ve. Sciagura,  die  senza  peccare  d'or- 
goglio, possiamo  dire  che  era  toc- 
cata iiiicne  alle  perniciose  tortiane  , 
Si;  non  erano  per  noi  sottoposte  ad 
una  miovii  analisi  c ]>in  rigoroso. 
Ksamininnio  pertanto  i sopramnien- 
tovati  priiicipii  del  Dumas,  e veggia- 
mo  se  ne  scendano  esatte  conse- 
guenze. 

3.  Etw\o<j'm.  Il  nuovo  Online  di 
iiTOvimeiiti,  dice  il  Dumas,  che  In  fe- 
rita induce  nel  corpo,  lo  rende  per- 
fettamente disposto  allo  stato  feb- 
brile, e le  pili  piccole  cause  hastaiio 
a farvelo  incorrere,  .\iizi  egli  affer- 
ma che  non  vi  è specie  veruna  di 
febbre  di  cui  non  si  possa  trovare 
esempio  nei  feriti,  e sarebbe  a suo 
credere  un  errore  ben  grande  il  pen- 
sare che  la  ferita  li  dovesse  rendere 
esenti  da  quelle  malattìe  delle  quali 
portano  il  germe  dentro  se  stessi , 
o i principii  delle  quali  circolano  li- 
beramente intorno  ad  essi.  Dal  che 
egli  deduce  non  solameiite  che  la  per- 
niciosa trmiiiiatica  sia  come  min  se- 
conda malattia,  la  quale  trovi  il  suo 
fomite  nella  disposizione  del  ferito, 
anziché  nella  ferita,  ma  che  detta 
febbre  sin  assolutamente  speciale , 
.«iccoinc  lo  sono  assolutamente  le  al- 
tre perniciose  tutte  2).  E fin  qui  sa- 

1)  Yadi  .ilibcrl.  Trai!  rii.  Yul.  II,  p.  191. 
ediz.  it.d.  P.ilcrmo  1818.  vonle.sima  propo- 
tizione.  l»i  sono  cit.vli  ««lire  il  Damas  lin- 
eile il  Marqui)  e il  Biclt  come  os5er¥.)tori 
dello  perniciose  Iniim.illchc.  Il  celebre  Pe- 
til  raccol.s»  copiosissime  osserrazioni . dice 
il  Dumas,  p.igina  88,  su  questa  m.ilcria. 
Ma  quando  scriveva  il  Dmiias.  queste  er.iiio 
incililc,  nè  sappiamo  se  sieao  m.vi  siale  pub- 
Idi'Mle. 

2)  Vedi  la  cit.  DLsertaz.  a p.ap.  6. 


viamentc.  Ma  poi  nel  determinare  le 
cause  dirette  ili  delta  febbre  le  va 
cavando  il  Dumas  dalla  commozione 
nervosa,  dal  dolore,  dallo  stalo  dello 
spirilo  deirinferino,  dalle  forti  emor- 
ragie, dairafllusso  de’niovimenli  or- 
ganici verso  la  parte  lesa,  ed  in  al- 
trettante mutazioni  delle  sensitive 
facoltà  del  ferito  I).  Di  che  coiise- 
'giie,  che  poste  coleste  cagioni  in  qiia- 
luiiqiic  luogo  e tempo  si  potrà  susci- 
tare la  perniciosa  traumatica  ; e sie- 
come  le  dette  cause  sono  assai  ovvie 
iie'fcriti , e comunali , assai  ovvia  e 
comunale  sarebbe  altresi  cotesta  feb- 
bre. E questo  è falso  principio,  le; 
cause  stabilite  dal  Dumas  come  di- 
rette , non  sono  a parer  nostro  clic 
predisponenti , eccitanti  potenze  lel 
una  febbre  qualunque,  ila  se  questa 
assume  il  carattere  speciale  ni  in* 
lermitientc  o reinitteiile  perniciosa, 
iiesto  carattere  non  si  può  farlo 
irettamentc  discendere  che  conw 
un  efletlo  di  quelle  medesime  cnii*; 
cosmiche  speciali,  che  producono  b; 
altre  perniciose  tutte.  Cosicché  ani 
le  avremmo  più  presto  cercate  e sta- 
bilite nel  clima  caldo,  nel  suolo  pa- 
ludoso, nella  stagione  estiva  o aiitun- 
iiale,  nella  influènza  endemica,  e in- 
fine in  una  morbosità  abituale  pe- 
riodica, sepolta  neirindividuo  ferito, 
che  avesse  sofferto  per  Io  innanzi  le 
febbri  intermittenti.  Che  la  comii»o- 
zionc  nervosa  y e le  altre  cause  so- 
praindicate sieno  capaci  d' infor- 
mare di  un  carattere  malignante  to- 
teste  febbri  noi  noi  negmamo;  nw 
neghiamo  bensì  che  desse  sien  atfc 
a mettere  in  esse  quel  fondo  speci- 
fico di  intcrniittcìiti , che  non  é cu- 
rabile che  con  ispeciul  Icrapìq,  e non 
è proprio  che  di  certi  luoghi , e >l| 
certe  stagioni  soltanto.  Di  fatto  chi 
vuol  vedere  simili  febbri  negli  ospe- 
dali chirurgici  di  Roma,  bisogna  ch<; 
vi  vada  in  quel  mcdesiiiio  tempo,  in 
che  corrono  le  iiilcrmiUcnti  perni- 
ciose. In  altri  tempi,  come  nel  vera  > 
e nella  primavera,  noi  possiamo  s.in- 
lamentealferinare  dì  aver  veduto  as- 
sociarsi alle  grandi  ferite,  e chirur- 
giche operazioni,  febbri  di  tuU'altia 
carattere,  c curabili  con  luti' altri 
mezzi.  Grave  difetto  stiinianio  Gie 

I)  Vedi  p.ig.  7.  19.  29.  21. 
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sin  nelle  storie  del  Dumas,  il  non 
aver  mai  egli  fallo  cenno  del  mese 
e'  della  stagione  nella  quale  osservò 
le  sue  perniciose.  Jla  non  farebbe 
eccezione  alla  nostra  avvertenza,  se 
anch’egli  n’avesse  osservata  alcuna 
nel  verno;  avvegnaché  qualche  rara 
volta,  anche  nel  verno  vedesi  la  per- 
niciosa ; ma  solo  in  certi  soggetti  già 
balestrati  innanzi  da  afl'ezioni  feb- 
brili periodiche.  Seguitando  ]>oi  il 
nostro  esame  sulla  etiologiadel  Du- 
mas ci  sembra,  eh* essa  conduca  ad 
un'altra  trista  conseguenza  : e que- 
sta è , che  siccome  non  si  dà  febbre 
sopravvcgiientc  a ferita  che  non  pos- 
sa aver  dipendenza  da  sorpresa  e da 
alterazione  nella  organica  sensibili- 
tà, cosi  in  ogni  caso  che  avesse  in 
sé  alcun  che  di  maligno,  e di  insi- 
dioso dovrebbe  ricorrersi  a larghe 
dosi  di  chinachina  in  qualunque  siasi 
paese  o settentrionale  o meridionale, 
e in  qualunque  siasi  stagione.  Di  che 
scenderebbero  errori,  oscurità,  e dan- 
ni infiniti;  tanto  più  che  le  perni- 
ciose traumatiche,  secondo  le  osser- 
vazioni medesime  del  Dumas  eie  no- 
stre , non  hanno  periodo  manifesta- 
mente intervallato,  ma  corrono  co- 
me le  subcontinue  del  Torli  l).  Per 
le  quali  considerazioni  ciascuno  po- 
trà conoscere  riiiesaltezza  della  etio- 
logia  stabilita  dal  Dumas;  e come 
lenendo  il  nostro  avviso,  cioè  fissan- 
do nel  clima  e nella  stagione  le  cause 
dirette,  e non  dando  altro  valore  che 
di  disponenti  alle  cause  pensate  dal 
fisiologo  francese,  la  pratica  delle 
febbri  perniciose  traumatiche  ne  an- 
ilrà  sempre  più  riservata  e sicura. 
Come  aminqiic  quelle  febbri  che  in- 
vestono i cronici  ne'grnndi  ospedali, 
come  quelle  che  investono  le  puer- 
pere non  si  mostrano  del  carattere 
inlcrmiltenle  pernicioso  che  nella 
state  e neirautimno,  e in  que’ltioghi 
soltanto  dove  abbiano  1’  esca  loro  le 
perniciose  sorelle  ; così  a pari  modo 
quelle  che  si  associano  alle  grandi 
ferite  non  saranno  della  stessa  na- 
tura. che  nc’medcsimi  luoghi  e nelli 
stessi  tempi,  e non  si  potrà  che  in 
colesti  luoghi  e tempi  trattarle  con 
larghe  dosi  di  chinachitia. 

MHtoma  predominante.  11  Dumas 

I)  Vedi  p>g.  22. 


fa  notare  che  l'assopimento  (coma)  è 
un  sìntoma  necessario  nelle  febbri 
remittenti  dei  feriti,  c che  rinleii- 
sità  deiraffezioiie  comatosa  può  ser- 
vire in  ciascheilun  accesso  di  misura 
per  l’ intensità  della  febbre , e che  i 
malati  ne  sono  attaccati  costante- 
mente 1).  Onesta  determinnziuiie  di 
mi  sintonia  particolare  predominante 
costantemente  in  dette  febbri,  oltre- 
ché non  s'accorda  colla  spericiiza,  è 
anche  ferace  d’ inganni.  Imperocché 
in  qiie’casì  dove  il  siubletto  sintoma 
non  vi  sia,  si  potrelilie  dubitare  del 
carattere  pernicioso  della  febbre;  ed 
è certo  d'allromle,  che  non  sempre 
le  pernieiose  ti-anmatiehc  si  presen- 
tano colla  alTezione  soporosa,  anzi  i 
sintomi  più  fre(|iieiiti  in  esse  sono 
i sintomi  di  lelaiio',  ma  vi  si  trova- 
no allresi  le  paralisic,  le  coliche,  le 
cardialijin,  la  romiùonc,  le  frenilidi, 
ed  altri  fenomeni  comuni  alle  altre, 
perniciose,  assumendo  esse  differen- 
ziate forme  a seconda  della  partico- 
lare costituzione  del  ferito,  e dello 
stalo  de'suoi  organi. 

5.  Oinomlie.  Qiiantunqiie  il  Du- 
mas fondi  tutto  il  metodo  curativo 
nella  somministrazione  della  cortec- 
cia polverata , senza  mescolare  con 
essa  altri  rimedi  d’ azione  nusiliaria; 
nulladimeiio,  ingenuo  com'era  nelle 
osservazioni , non  ha  potuto  tacere 
di  aver  visto  qualche  volta  cedere 
la  affezione  soporosa  alla  sanguigna, 
alle  mignatte,  alle  coppe,  alle  scari- 
ficazioiii  : riuscire  piu  utile  In  cor- 
teccia combinala  coi  sali  neutri  e 
co’purgalivi  in  soggetti  i di  cui  or- 
gani digerenti  erano  ripieni  di  cat- 
tivi sughi  : essere  quasi  indispensa- 
bile di  unire  alla  china  le  cose  nar- 
cotiche, come  siroppo  di  diaco<liu  o 
laudano , in  <|iie|  feriti  febbricitanti 
ne’qiiali  ciò  richiedesse  lo  stato  par- 
ticolare spasmodico  del  loro  siste- 
ma nervoso  2).  Queste  regole,  clic 
secondo  il  Dumas  non  sono  che  ec- 
cezioni della  regola  generale  da  lui 
stabilita,  e quindi  appena  considera- 
bili qualche  rara  volta,  formano  anzi 
per  noi  uno  de’  fondamenti  princi- 
pali, per  sottoporre  anche  le  perni- 
ciose traumatiche  all’  indispensabile 

t)  Vedi  pag.  25. 

2)  Vedi  pag.  5i  e 35. 
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alleanza  della  tcrnpciUica  analitica  i lattia.  Faremo  da  uUiinn  che  le  delle 
cd  empiricaj  e provano  come  anche  considerazioni  sieno  confermale  da 
esse  vadano  sempre  congiunte  alle  un  fatto,  die  sceglieremo  tra  eli  al- 
da  noi  stabilite  omopatìe.  Con  che  si  tri  da  noi  osservati,  come  auelloche 
vengono  a valulai'e  insieme  e le  av-  in  se  porla  particolarità  tali  di  cir- 
vertenze  degli  antichi , e (pielle  del  costanze,  che  abbracciano  «(uasi  tutte 
Uumas  medesimo,  donde  solo  ne  ri-  le  considerazioni  premesse.  Il  caso 
sulla  il  vero  e retto  metodo  curativo  ci  si  presentò  neirospedale  di  Santo 
irenerale  alle  dette  febbri,  l’elle  ipia-  Spirilo  n Ferentino,  città  della  Cam- 
li , come  dicemmo , gli  antichi  non  pania. 

poterono  conoscere  clie  le  omopatìe.  6.  l'n  giovine  muratore , di  forte 
ri  di  fallo  Celso  re  le  ha  dipinte  per  costituzione,  e temperamento  sali- 
lo piu  infiammatorie  1).  (,lesareMa-  gnigno,  due  giorni  ilopo  tornato  a 
gali  conobbe  bellissimi)  ch’esse  po-  casa  da  Uoma , dove  avea  lavoralo 
levano  combinarsi  con  diverse  dia-  in  fogne  e at|nedoUi , venne  a con- 
tesi 2).  Ambrogio  Pareo  le  volle  prò-  tesa  grave  col  jirnprio  fratello,  c ne 
(lolle  per  il  [liu  da  materie  biliose  3).  ebbe  una  percossa  sul  parietale  si- 
Cuillemeau  riconobbe  in  esse  un  vi-  nistro;  dopo  di  che  si  pose  in  fuga 
zìo  di  umori,  una  eacliocbimìa  (juasì  salendo  su  per  una  scala.  Il  fratello 
scorbutica  4).  Huiiler  le  coiisideru  lo  insegni  con  un  arme  da  taglio, 
quasi  sempre  aecnmiiagnale  da  ato-  ed  avventatogli  mi  colpo  lo  feri 
nia  nervosa  5).  .Ma  dovremo  noi  j>or-  nella  polpa  della  gamba  Jestra,  sic- 
re  in  non  cale  i^reeelli  di  cotesti  che  ne  restarono  obliiuiamente  divisi 
classici,  che  pur  saranno  con.sepienza  i ga.stronemi.  Fu  nell’  istesso  gior- 
di  falli?  Se  flelso  le  lin  delle  inllam-  no  II  luglio  1,^17  portalo  all’ ospe- 
inntorie,  se  Pareo  biliose,  seGiiille-  dale.  I\i  subito  alla  eonlusione  della 
meau  scorbutiche,  se  Hunter  aloni-  testa  si  fecero  dal  cerusico  bagnoli 
che,  è indizio  ohe  alcuni  fatti  prò-  spiritosi,  e alla  ferita  si  praticò  la 
varono  a colesti  pratici  insigni  utile  riunione  co’  mezzi  consueti  di  ce- 
qui  il  salasso,  colà  gli  emulici,  qui  ru.sia.  .VI  quarto  giorno  i bordi  della 
gli  antiscorbutici,  colà  gli  stimolanti,  ferita  erano  arrossali  e tumidi.  Co- 
li se  certissima  è la  spcrienza  del  niiiiciò  la  suppurazione,  la  (|uale  per 
J)innas  , donde  si  cava  che  cote.sle  duo  giorni  procedette  lodevolmente, 
febbri  hanno  una  essenza  specifica.  Ai  17  di  luglio  cominciò  l'ammalato 
ne  viene  giusto  argomento,  clic  co-  n sentire  de'  brividi  di  freddo.  La 
testi  stati  osservabili  in  esse  non  sie-  suppurazione  sminuì,  in  piaga  si  fe’ 
no  che  altrettante  omoiialìe,  e che  smorta.  Dopo  questo  si  accese  fon- 
ia terapìa  specifica  debba  essere  mio-  lissima  febbre.  Si  presenluroiio  nel 
perula  in  unione  colla  razionale,  clic  ferito  a prima  giiinla  sintomi  infiam- 
riguarda  e combatte  i stati  morbosi  malori,  come  eefalèa  intollerabile, 
accessori  al  fondo  specifico  della  ma-  rossore  della  faccia,  respiro  alfan- 

nalo,  urine  flammee,  polsi  diiri,_in- 
lì  Lil).  5.  cap.  2S.  cordali  e frequenti,  spessi  conati  di 

2)  De  var.  luliier.  medicai,  p.  SIC  vomito.  Fattogli  fare  un  salasso , 
e scg.  lievvc  nel  giorno  acqua  tarlurizzala. 

i>)  Op.  nmn.  in  fui.  p.  221.  E il.i  no-  Il  salasso  apparve  cotennoso.  La  mal- 
farsi (dice  il  celebre  Monicggia)  che  nel  lina  del  18  la  febbre  in  remissione: 
torso  delle  mabilìe  destale  dallo  violcnic  resta  qiialehe  conato  al  vomito , e 
lesioni  sviluppasi  non  di  rado  itn.v  condizione  un  penoso  scuso  d' ardore  alla  re- 
morbosa delle  prime  vie.  chcaliccsi  gastrica  gionc  epigastrica.  La  ferita  trainun- 
o biliosa.  In  questi  casi  non  basta  né  il  «a  un  pus  (lisciolto  grigio  con  qiial- 
trallamenlo  corroborarne,  nè  il  ilebililanic,  elle  filetto  di  sangue,  un  po'  fetido, 
m.i  c richicsia  fc-pulsione  delle  materie  Verso  seni  Incalzò  la  febbre  e l'in- 
nwrbose  mercè  gli  emetici  o i purc.viivi.  caloriincnto , accompagnati  da  forte 
/■!.((.  di  CAiriir^in./».  ;/.  C.  /.  g 108. 112.  gaslrodinia  e vomizioiie.  Si  appli- 
4)  Oemr.  ihinirg.  p,ig.  G17.  caroiio  diciotto  Sanguisughe  all'epi- 

.'))  Vedi  Monleggia.  Op.  cil.  1’.  II.  C.  1.  gasilo,  c si  dette  la  bevanda  slld- 
S Ufi-  delta  in  neve.  ìVella  notte  ebbe  su- 
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«lori.  La  inuUìiu  drl  19,  ente  soda-  la  febbre  che  il  nostro  muratore 
ticcia  ma  fredda  alle  estremità,  polso  pati  nel  dicembre  dopo  la  frattura 
cupo,  lento  e appena  sensibile,  prò-  non  fu  dell’istesso  genio  di  ipiella 
strazione  grande  di  forze,  manchezze  cli'ei  pati  nel  luglio  dopo  la  ferita: 
di  stomaco,  sospiri,  faccia  contrista-  ne  dimostra  che  il  sintoma  predo- 
ta, fastidiosaggine.  Umori,  lacrime,  ntinnnte  nelle  periùciose  Iraumati- 
Osservati  siQulli  sintomi  prodromi  che  non  i sempre  il  coma , avendo 
di  un  assalto  di  perniciosa  , si  am-  la  nostra  presentato  quello  della  io- 
ministrò  la  china  nell’  acqua  gelida  /èro:  ne  dimostra  fìnalmentc  come 
alla  dose  di  un’  oncia.  Fratto  sera  il  metodo  curativo  di  esse  non  istia 
scoppiò  la  febbre  con  tutti  i mento-  nel  rimedio  specilìco  soltanto,  ma 
vati  segni,  più  le  frequenti  mosse  di  anche  nel  correggiineuto  delle  omo- 
ventre  , talché  la  perniciosa  mostrò  patie. 

tutte  le  lorme  della  colerica.  iVel  20  8.  in  Roma  il  metodo  più  fi’e- 

si  trovò  nuova  remissione,  c si  ri-  quentemente  adottato  nella  ciira  di 
tornò  a somministrare  la  corteccia  sillatte  febbri  è di  dare  la  china  colla 
come  sopra  Li  medesimi  sintomi  di  canfora,  avute  sempi'e  in  vista  le 
colerica  si  rialfacciaroiio  con  gli  ac-  complicazioni.  .Vvvisano  saviamente 
cessi  sino  al  giorno  22,  in  che  il  fé-  i medici  degli  ospedali  chirurgici  di 
rito  rimase  libero  della  perniciosa,  (lu-lla  città,  che  l’unire  alla  cortec- 
e U natura  diresse  di  nuovo  c con-  eia  la  canfora  in  tai  casi  vale  d’as- 
centrò  i suoi  movimenti  organici  sai  u vincere  o neutralizzare  quel 
tutti  al  luogo  feiito,  onde  ne  uv-  principio  di  putrefazione  ancora,  in 
venne  in  esso  il  più  lodevole  lavoro  che  mostrano  cadere  le  ferite  o le 
di  riparazione.  ! piaghe.  In  uno  di  essi  ne  fu  mostra- 

Uuesto  medesimo  muratore  par-  ; ta  una  perniciosa  traumatica , che 
tilo  sano  dall’  ospedale,  nella  fine  di  aveva  negli  accessi  per  sintoma  pre- 
dicembre dello  stesso  auno  cadde  da  { dominante  la  dispnèa  ; ultra  i di  cui 
un’  armaliu'a  e si  fratturò  I'  omero  accessi  si  mostravano  con  cmipletjia 
destro.  Ricondotto  allo  spedale  fu! e dolore  fortissimo  all’osso  sacro, 
posta  la  parte  sotto  l‘ apparecchio  , I Usano  ancora  assai  cnmnnemenle 
e il  chirurgo  gli  prestò  tutti  gli  al-  I’ applicazione  de’  vesciciinti;  e la 
tri  consueti  aiuti.  Nell’  unuecimo  corteccia  la  danno  il  più  lungi  dal- 
giorno  comparve  un  accesso  di  feb-  l'accesso,  talora  anche  nel  medesimo 
lire  che  ritornò  con  violenza,  e pre-  accesso  dove  cortissime  sieno  le  re- 
ceduta da  rigori  di  freddo,  e accoin-  missioni , alla  <losc  di  un’  oncia . da 
pagliata  da  delirio  nel  giorno  ap-  farsi  bere  pon//olim  U'a  i'iina  e l’al- 
presso,  avendo  mostrato  la  mattina  tra  febbre,  (juesta  pratica  negli  ospe- 
qiialche  remissione.  Premesso  un  doli  chirurgici  di  Roma  vanta  un’ 
salasso,  c credendo  di  dover  coni-  epoca  anteriore  d'assai  alla  disser- 
battere  una  febbre  della  stessa  na-  tazionc  del  Humus.  I fii'esenti  vec- 
tura  di  quella  del  luglio  passato  si  chi  la  impararono  dui  vecchi  loro 
dette  la  china.  Il  giorno  seguente  predecessori.  E noi  possiamo  fare 
non  vi  fu  più  remissione:  i sintomi  sacramento,  che  un  rispettabile  nie- 
tutti  nel  massimo  vigore.  Si  replicò  dico  d’ uno  de’  delti  ospedali  In  adot- 
il  salasso,  c si  riprese  l’uso  delle  tava  in  tutta  la  sua  estensione  e col 
bevande  turtarizzate.  Ne’  giorni  sus-  più  felice  riuscimento  , il  qual  me- 
seguenti,  seguitando  sempre  col  me-  dico  non  conosceva  nè  lo  scritto,  né 
lodo  antiflogistico , la  febbre  all’  ot-  il  nome  del  fisiologo  francese, 
lavo  cedette. 

7.  Il  qual  fatto  ne  dimostra  che  CAPITOLO  XIV. 

le  cause  che  imprime  la  natura  spe- 
cifica alle  perniciose  traumatiche  /iimotazioni  d' analowia  paloloijica 
non  istanno  né  nel  dolore,  nè  nella  appurleiieiiti  alle  perniciose 
coininozione  nervosa , nè  in  altro  meiiiinjogaslrklie. 

pensato  del  Dumas;  ma  realmente 

nel  tempo  e nel  luogo  speciale  a 1.  R cadavere  di  Santa  (lecchi  innr- 
tuUe  le  oltre  perniciose,  imperocché  ta  di  perniciosa  emetica  con  oino- 
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palla  biìhxa,  aiKirto  nel  basso  ven- 
ire, mostrò  il  iluoiiifio  eil  il  colon 
Irasverso  assai  coloriti  di  bili?.  Il 
fegato  molle  oltre  I’  oitlinario  e pal- 
lido. )>a  cislifellèa  al  di  fuori  d'im 
eolor  fosco  d’oliva,  e del  meilesimo 
colore  tinte  iM'ano  (e  jKirti  ailiacenti, 
mollo  ampliala , ed  aperta  si  trovò 
zeppa  d'ima  natei’ki  mericcia,.  densa, 
oleosa,  carica  di  mille  granellini  di 
color  di  raiiMi.  I^a  milza  nel  mezzo 
della  siui  ordinwia  fessiwa  aveva  un 
nucleo  scirroso  die  la  penetrava  sino 
quasi  a mezzo  dell’ interno  parcn- 
ciiiina.  .Vssai  dilatalo  era  il  colon, 
e massimamente  nella  sua  curvatura 
si^moiib'-a  d lato  destro.  Adla  su- 
perficie esterna  dello  stomaco  si  vide 
una  ecchinv'isi.  Questo  viscere  con- 
teneva nell’  interno  un  muco  verdo- 
gnolo. Da  tutto  il  sistema  membra- 
noso del  basso  ventre  parca  trasu- 
dalo un  umore  giallo  oleoso  clic  ne 
tingeva  le  moni  del  colore  del  lau- 
dano. !Vel  petto  il  polmone  destro  era 
leggcrineiite  aderente  in  alcuni  punti 
alla  pleura  costale.  Ael  pericunlio 
v’  erano  circa  due  dramme  d’  un 
umore  giallognolo.  Il  cuna'c  a.ssai 
tloscio,  1 due  ventricoli  vuoti,  nel- 
l’oreccliielta  sinistra  sangue  schiu- 
moso. rVel  cranio  d vide  una  rac- 
colta di  stero  parimente  gialUtstro 
sotto  la  dura  inatb’e,  non  che  tra  la 
piu  madre  e raraciioide,  c ne’  ven- 
tricoli. Cervello  e cervcllelto  molli. 
Circa  tre  dramme  del  meilesimo  siero 
si  trovarono  sotto  la  dura  madre  del 
midollo  spinale. 

2.  Il  cadavere  di  .Maria  Zinnanelli 
morta  di  perniciosa  colerica  con 
oinopatia  (lofjistica,  taglioto  nel  bas- 
so ventre  fé’ vedere  lo  stomaco  nel 
suo  arco  piccolo  principalmente  con 
una  estesa  maccliia  violaceo.  Questo 
viscere  era  pieno  e gonlìo  d’un  gas 
fetentissimo  , e conteneva  un  muco 
nerastro.  Le  intestina  tenui  rosse 
iiainmec  e i loro  vasetti  iniettati.  Il 
fegato  era  nelle  sue  ali  tinto  in  fo- 
.sco  quasi  nei'iccio  c guasto.  La  ci- 
stifellea appariva  bianca,  perchè  in- 
tonacata d'  una  pseudo-membrana  j 
aperta  n’uscì  poca  bile.  11  racsocolon 
lutto  attaccato  da  flogosi,  le  piandole 
mesenteriche  ingrossate , il  meso- 
reilo  parimente  in  istato  di  ilcmma- 
sia,  e il  retto  intestino  ricoperto 


d’ una  membrarra  fioccosa  come  quel- 
la che  ricopre  talvolta  il  cuore  iiv- 
tìanimalo.  L utero  per  nulla  alterato, 
solo  la  tuba  destra  del  Falloppio  va- 
ricosa, c l’ovario  corrispondente  in- 
grossalo. Nel  petto  non  erano  guasti 
(la  considerare.  ìNel  cranio  i .seni 
della  dura  madre  contenevano  san- 
gue ; un  umore  sanguinolento  era 
del  pari  ne’  ventricoli  e alla  base  del 
cranio.  Raccolta  d’ umor  sieroso  ros- 
signo  sotto  la  dura  madi’c  dei  mi- 
dollo spinale,  i vasi  s.^nguigni  della 
pia  madre  di  esso  midollo  zeppi  dì 
sangue  arterioso. 

3.  Il  eodiivere  di  Ro.sa  Scaccia 
morta  di  perniciosa  curdialijica  con 
omopetia  hiHo.ta  era  maccliiato  in 
violaceo  lungo  In  schiena,  dalla  bocca 
e dalle  nari  c sin  dalle  orecchie  co- 
lava un  fluido  giallo;  poca  rigidezza 
aveano  i muscoli  e le  arlieolazionb 
Segato  il  cranio,  alcune  piccole  cisti 
conleiieiiti  il  medesimo  fluido  furono 
trovate  sulla  .superficie  esterna  della 
dura  madre  lungo  il  seno  medio  ili 
essa  ; del  medesimo  mnore  erano 
coriclù  i veiUricoti  laterali , c ne 
erano  due  once  forse  nello  speco 
vei'lebrnle.  La  sostanza  del  cervello 
abbiosciata,  e così  quella  del  cervel- 
letto, luidolln  oblungata,  c spinale. 
La  sostanza  detta  midollare  ili  que- 
ste parli  era  d’un  colore  anch’essa 
gialliccio.  IVel  petto  i polmoni  cran 
sani , ma  contralti  e piccoli.  Cuore 
dilatato  neirorecchìetta  destra.  Siero 
abbondante  nel  pericardio.  Nel  bas- 
so ventre  il  Pancreas  duro  non  po- 
co. Turgido  di  sangue  nero  il  dotto 
Wirsungiano.  Fegato  grande  ma  mol- 
le oltre  l’usato:  scisso  in  varie  par- 
ti, tramandava  una  materia  rosso- 
bruna morchiosu.  Lo  porta  ventrale, 
e la  epatica  d’  assai  (likttate  e cari- 
che. Cistilèlleo  granile  e zeppa  di 
Itile  tenacissima,  e dì  color'  negri- 
canto,  La  superficie  interna  dello 
sloiiUK'o  d’ un  color  verdognolo  e 
sparsa  di  alcune  macchie  ro.«so-bro- 
Ile.  Conteneva  una  linfa  giallo-oscu- 
ra, in  cui  nuotavano  de’ muchi  ne- 
rastri. L’esofago  e la  faringe  ridon- 
davano di  spume  tra  il  verde  e il 
giallo,  sino  ai  forami  posteriori  delle 
tosse  nasali. 

4.  Il  cadavere  di  Marianna  Ferran- 
(lini  morta  di  perniciosa  colica,  eoo 
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oinopatia  (logislica,  aperto  il  basso 
ventre  olTerì  l’omento  gastro-colico 
leggermente  aderente  u tutta  la  su- 
perficie anteriore  del  peritonèo.  Il 
color  tanto  del  primo  die  del_  secon- 
do era  rosso-fuoco,  ed  i vasi  capil- 
lari anche  minimi  apparivano  tur- 
gidelli  e visibilissimi  ad  occhio  nudo. 
ÌVeile  parti  laterali  destra  e sinistra 
del  bassoventre  in  corrispondenza 
del  colon  ascendente  e discendente, 
tra  l’omento  gastrocolico  e la  su- 
perficie esterna  delle  intestina  sotto- 
poste, e tra  gli  anfratti  delle  intesti- 
na medesime  si  trovò  una  raccolta 
di  linfa  qua  sanguinolenta,  colà  pu- 
riforme.  (Juasi  tutto  il  sistema  mem- 
braiioso  del  basso  ventre  ofieriva 
tracce  di  flogosi.  >'el  fegato  non  era 
cosa  da  notare.  Le  pareti  interne 
della  vena  porta  epatica  offerivano 
tracce  notanilissime  di  un  processo 
di  nemmasìa.  ,\el  petto  non  si  tro- 
vò dì_  considerevole,  che  un  gru- 
mo di  sangue  nel  cuor  destro,  parte 
convertito  in  coagulo  poliposo  e 
porte  no , e il  polmone  destro  che 
mostrò  segni  d’ infiltramento  sangui- 
gno. Per  entro  al  cranio,  non  erano 
da  notare  che  lievi  aderenze  tra  le 
meningi.  La  mi<lolla  spinale  dal 
tratto  lombare  sino  al  sacro,  era  di 
consistenza  preternaturale , tra  la 
dura  madre  si  raccoglieva  multo 
siero  rossastro.  La  sua  pia  madre 
mostrava  il  sistema  vascolare  tur- 
gido di  sangue  straordinariamente 
rosso. 

5.  Il  cadavere  di  Maddalena  Rensi 
morta  di  perniciosa  itterica  con  omo- 
patia  flogittica,  oltre  la  tinta  cupa- 
mente gialla  della  cute  , aperto  nel 
ventre  mostrò  lo  stomaco  rigonfio 
d’aria,  macchiato  in  violaceo  verso 
il  cardias,  tinto  in  giallo  aU’esterno 
verso  il  piloro.  Conteneva  nell’  in- 
terno una  poltiglia  nerognola.  Inte- 
stina similmente  tronfie,  di  color 
roseo  fosco , ed  iniettati  i vasi  che 
corrono  le  membrane  loro.  I vasi 
sanguigni  del  mesenterio  ingrossati 
e turgidi  di  sangue.  Tale  più  o meno 
il  resto  del  pentonèo.  Milza  grossa. 
Avea  preso  una  figura  quadrango- 
lare. I vasi  brevi  dilatati,  c pieni  di 
neri  grumi  sanguigni.  Turgidissimo 
era  il  fegato , e nelle  due  gobbe  la- 
terali al  legamento  sospensorio  era 


d’un  color  cupo-violacco.  Ampliata 
di  molto  c carica  di  bile  veriliccin 
e filamentosa  era  la  vescichetta  del 
fiele.  Tanto  la  vena  porta  ventrale 
che  epatica  dure,  distese,  c soprac- 
caricate di  sangue  diviso  in  grumi, 
tra  i quali  era  qui  una  linfa  gialla 
e fluida,  colà  la  detta  linfa  appariva 
coagulata.  Il  simile  si  osservò  nel 
gran  tronco  venoso  mesenterico. 
iVeI  petto  non  si  vide  nulla  che  fis- 
sasse la  nostra  attenzione.  .Aperta  la 
cavità  del  cranio  ne'  ventricoli  la- 
terali fu  trovato  poco  siero  strava- 
sato, la  consistenza  del  cervello  qua- 
siché naturale.  Parve  piuttosto  più 
duro  del  consueto  e più  rosso  il  cer- 
velletto. INella  base  del  cranio  in  cor- 
rispondenza della  midolla  oblungata 
si  trovò  qualche  raccolta  di  siero 
sanguinolento.  Quanto  alla  midolla 
spinale  noi  la  trovammo  come  nel 
cadavere  ili  .Marianna  Ferrandini  : 
dal  tratto  lombare  sino  al  sacro  ero 
di  consistenza  preternaturale;  tra  la 
dura  madre  si  raccoglieva  molto 
siero  rossastro.  La.  sua  pia  madre 
mostrava  il  sistema  vascolare  tur- 
gido di  sangue  e straordinariamonto 

COS.SO. 

G.  Il  cadavere  di  Maria  Fiorelli 
morta  di  perniciosa  puerprrale  con 
oinopatia  (logistica,  era  livido  nella 
faccia  e nel’  collo,  sgorgava  dalla 
bocca  una  spuma  sanguigna.  .Aperto 
nel  ventre,  lo  stomaco  vi  fu  visto 
assai  gonfio  d’  aria  e di  color  car- 
ueo-fosco.  Le  rughe  della  membrana 
interna  erano  coperte  di  mucosit,! 
verdognole.  Fegato  e milza  in  stato 

firessochè  naturale.  Patentissima  era 
’inliummazione  del  peritonèo:  av- 
vegnaché gli  omenti  gastrocolico  , 
gastroepatico  erano  rattratti  e im- 
brigliati di  pseuilo-membrane.  K ge- 
neralmente la  mucosa  delle  intestina 
era  d’un  color  bruno  violaceo.  L’u- 
tero ingrossato  nelle  pareti  di  circa 
un  dito  buono.  Le  tube  falloppiane 
varicose,  tinte  d'  un  colore  nerastro. 
Le  ovaie  floscie  , ma  del  colore  e 
grandezza  naturale.  A’ell’interno  del- 
r utero  v’  era  una  tappezzatiira  di 
sangue  aggrumato  e rosso  con  vari 
filamenti  fibrosi  , che  partivano  da 
vari  punti  ed  attaccavansi  in  altri. 
.Alla  sua  bocca  vedeansi  parimente 
de’  grumi  di  sangue.  ISel  petto  ade- 


rrnza  del  polmone  destro  olla  pleti- 
l'ii  costale,  polmoni  sani.  Cuore  iii- 
;.'i'Ossalu  e nuotante  in  molta  (pian- 
tità  di  siero  tinto  in  rosso,  che  tro- 
varasi  cH'uso  nel  pericardio.  Ael  cra- 
nio, siero  fra  l’aracnoide  c la  pia 
madre,  due  ottave  circa  ne' ventri- 
coli j forse  un’  oncia  olla  base  del 
cranio,  il  cervello  più  compatto  ilei 
naturale  , e la  dura  madre  molto 
iniettata  di  san;;ue.  Assai  gonfi  fu- 
rono trovati  i vasi  delle  membrane 
della  midolla  spinale,  massime  nelle 
regioni  lombare  e sacra.  Tra  la  dura 
madre  e il  midollo  era  una  raccolta 
d'umore  sieroso  denso  quasi  sanioso, 
ed  evidentissimi  indizi  di  stasi  san- 
guigna si  ebbero  a notare  in  più 
punti  della  sostanza  medesima  del 
midollo^  il  quale  erosi  come  csjianso 
in  maniera  che  empiva  quasi  l’e- 
stremo tratto  della  cavita  vertebrale. 

CAPITOLO  .W. 

i'uroììari  desiuiti  dai  falli  esporli 
tiel  libro  primo,  sui  (inalisi  può 
fondare  una  nuora  dollrinn  delle 
febbri  interiuitleuti  miasmalirhc. 

1.  Ksiste  nell’nfmos/’erfi  c ne'suoi 
cambiamenti  annuali  che  ne  recano 
le  stagioni  d'esM  e d'onliinno  una 
certa  diatesi,  che  produce  neH'uma- 
110  organismo  la  febbre  cosi  detta 
inicrinìttenle. 

2.  Secondo  che  però  codesta  con- 
dizione è più  graie,  maggiore  è il 
numero,  e più  gravi  sono  le  febbri 
che  ne  risultano. 

3.  Sperienza  prova  che  le  regioni 
meridionali  ne  hanno  a preferenza 
delle  altre;  e rinteiisità  e il  numero 
delle  febbri  eslire  e auluntiali  perio- 
diche è in  ragione  diretta  della  situa- 
zione e del  clima  meridionale. 

•'».  I n grado  maggiore  di  meridio- 
iiidilà  nel  clima  accresce  la  forza 
della  idiopatia  nelle  intermitlenli  ; 
ma  quando  a quei  maggior  grado  sì 
aggiungono  riviere  di 'granili  linini  , 
venti  scii'occali,  esalazioni  umide  di 
paludi,  quella  idiopatìa  assume  natu- 
ra specifica,  e stabilisce  il  tipo  d'una 
altra  famiglia  d' intermittenti , alle 
quali  appartengono  le  perniciose. 

3.  iiU  causa  adunque  che  produce, 
le  perniciose  è quella  incdesimu  che 


I8f, 

produce  le  intermittenti  specifiche  : 
è il  miasma;  ma  le  intermittenti  si 
fanno  perniciose  in  alcuni  luoghi 
dove  alla  causa  miasma  si  uniscono 
altre  cagioni  acvenlizie,  donde  resul- 
tano le  condizioni  morbose  avventi- 
zie, le  ominpalie,  che  formano  quasi 
sempre  la  perniciosa. 

G.  Speri  fica  è la  causa  . specifica 
la  condizione  essenziale  delrell'ello, 
specifica  la  virtù  del  rimeilio  contro 
l'elfetto:  quindi  non  gli  agenti  debili- 
tanli,  eccitanti,  irrilatiri  ne  formano 
la  causa,  non  gli  stati  di  stimolo,  di 
conlroslimolo,  di  irritazione  ne  bir- 
mano l’essenza;  non  deprimente, 
non  stimolante,  non  coniroirritanle 
è la  virtù  del  rimedio  che  ne  com- 
batte l’essenza. 

7.  Chi  accorda  alle  intermittenti 
miasmatiche  cause  comuni . non  co- 
smic/ic  speciali,  va  contro  alla  dottri- 
na verissima,  ch’esse  non  sono  pro- 
prie che  ili  dati  luoijhi  c tempi.  E 
solo  della  causa  che  è propria  di 
detti  luoghi  e tempi,  esse  sono  l’ef- 
fetto immediato , e quindi  traggono 
natura  specifica. 

8.  Inesatte  ipiindi  sono  tutte  le 
dottrine,  chele  riguardano  come  ef- 
fetto immediato  di  fiogosi , o d’olo- 
nia,  0 di  irritazione.  (Juesti  non  sono 
che  stati  accessori  al  fondo  speci- 
fico. 

9.  Chi  ammette  che  lo  stato  d'iVri- 
lazinne  sia  sempre  congiunto  alle  in- 
termittenti e ne  formi  il  fondo  pa- 
tologico primitivo,  cade  nello  stesso 
errore  di  quelli  che  tale  conside- 
rano lo  stato  d’ipostenia  o d'iperslc- 
iiùi.  Confonde  anch’egli  resseiiza  con 
uno  stato  avventizio,  e nel  caso  _d'o- 
nwpalia  biliosa  avrà  due  stati  irri- 
tativi da  combattere;  e con  qucll’e- 
meliro  con  cui  combatte  l’omopo- 
lio  non  intenderà  pcrebè  non  vinca 
insieme  re«/‘iiio,  nà  perehè  ja  cor- 
teccia che  gli  vince  l'irritazione  es- 
senziale. noli  gli  abbia  poi  a bastare 
contro  V iccilazione  accidentale. 

10.  Cosi  chi  fonda  In  essenza  nel- 
br  periodicilà  confonde  una  ipialilà 
quantunque  primaria  dell'  essenza , 
colla  essenza  medesima.  La  perio- 
dicità comincia  nelle  ordinarie  cor- 
renti malattie  annuali,  senza  che  esse 
abbiano  nneora  acquistato  la  natura 
specifica  delle  febbri  intermittenti. 
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11.  Così  chi  cliinma  la  china  anii- 
perÙMlico,  non  lu  cliiaina  per  la  sua 
virtù  primaria^  ma  per  quella,  che 
combattendo  l’ essenza  specifica  to- 
glie ancora  lu  prima  (luaìikì  della 
essenza , che  è la  periodkiUÌ.  Molti 
rimedi  possono  avere  virtù  aiilipe- 
riodicfl;  ma  la  virtù  di  attaccare  il 
fondo  morboso  speciale  delle  febbri 
intermittenti  inìasinaticiie  non  l’Iiu 
che  la  china. 

12.  Que’che  non  curavano  colla 
china,  se  pure  avevano  più  morti 
di  noi,  odoperuvano  però  con  assai 
diligenza  intorno  alle  omopatie:  c 
riusciva  loro  spesso  di  ridurre  l'in- 
termiltente  comilala  n intermittente 
semplice,  che  scioglievusi  dopo  il 
settimo  accesso  da  st*  : mentre  ogni 
malattia  semplice  ha  de'processi  cri- 
tici parimente  semplici,  che  si  com- 
piono talora  senza  aiuto  medicamen- 
toso. 

13.  La  china  cura  1’  essenza  della 
perniciosa  ; ma  la  china  non  rimedia 
njla  fiogosi  •,  nè  evacua  la  bile,  nè 
rialza  lu  vilalilà,  nè  riordina  le  cor- 
renli  nervose,  nè  j ìlice  la  discrasia 
scorbutica,  die  sono  i morbi  acces- 
sori a (luclla  essenza.  Dunque  lu 
china  sola  non  basta  a guarire  le 
perniciose. 

14.  Devesi  pertanto  e per  la  intel- 
ligenza de’fatti,  e per  fondare  un  me- 
todo ragionato  curativo,  separare  la 
natura  essenziale  specifica  da  ciò  che 
è accessorio. 

15.  Cotesti  stati  accessori  sono  le 
omopatie,  ridotte  a quelle  princi- 
pali condizioni  patologiche  e diiii- 
cjie,  die  da  maggiori  esempi  e spe- 
rimenti nella  storia  delle  febbri  ne 
vengono  raccomandati. 

16.  Le  nostre  omojtatie  ridotte  a 
([iiattro  stati  morbosi  accessori  alla 
essenza,  flogistico , bilioso,  scorbuti- 
co, nervoso , non  sono  che  T inter- 
pretazione analitica  dei  fatti.  Desse 
spiegano  il  come  delle  varie  cure  pra- 
ticate con  buon  esito  con  metodi 
vari  ed  anche  opposti , quantunque 
combinati  sempre  ali'amministruzio- 
ne  della  china;  desse  infine  stabili- 
scono il_  fondamento  della  dottrina 
terapeutica  razionale,  lu  quale  unita 
all’ e/iip/Vicfi  forma  laverà  terapia 
delle  perniciose. 

17.  Dai  segni  superstiti  ali'acccsso. 


è fucile  riconoscere  la  qualità  dellV 
mopatia. 

18.  Tra  l'uno  e l’altro  accesso  re- 
stano per  lo  più  cotesti  segni  omo- 
palici;  perchè  quasi  tutte  le  perni- 
ciose sono  tante  triteofie,  cioè  febbri 
continue  con  esacerbozioni  terza- 
narie. 

19.  Una  perniciosa  colle  medesime 
forme  può  avere  in  diversi  individui 
e circostanze  omopatie  diverse. 

20.  Le  forme  nominative  delle  per- 
niciose non  sono  inerenti  all’essenza; 
quindi  non  sono  suscettibili  d’es- 
sere circoscritte  a numero  determi- 
nato. 

21.  I,a  cura  razionale  è diretta 
dalle  omopotie,  e non  dalle  forme  no- 
minative delle  perniciose,  nè  dalla 
loro  analogia  co’  morbi  idiopatici 
che  le_  presentano.  Lo  perniciosa 
pleuritica  non  è sempre  curabile  col 
salasso  e la  china,  come  la  sincopale 
non  è sempre  curabile  coli’  ouuio  e 
la  china. 

22.  Si  danno  intermittenti  secon- 
darie che  per  vizio  organico  preesi- 
stente assumono  carattere  pernicioso'. 
si  danno  febbri  intermittenti  perni- 
ciose larvale;  ma  a gludicure  delle 
line  c delle  altre  si  faccia  ragione  del 
luogo  e del  tempo  in  che  compari- 
scono. 

2.1.  Quanto  alle  varietà  delle  feb- 
bri perniciose  intermittenti  le  costi- 
tuzioni annuali  epidemiche  ne  pre- 
feriscono una  piuttosto  che  un’altra. 

24.  Le  intermittenti  perniciose  par- 
tecipano spesso  del  carattere  (Ielle 
altre  malattie  regnanti.  Ma  questa 
partecipazione  interessa  le  forme  e 
le  omoj)alie,  permanente  la  meilesi- 
ma  essenza. 

25.  A'elle  perniciose  le  forme  esan- 
tematiche sono  sempre  secondarie. 

26.  Verissimumcnte  esiste  lu  per- 
niciosa puerperale.  Dessa  appartiene 
alle  perniciose  traumatiche  del  Du- 
mas. 

27.  La  causa  delle  perniciose  trau- 
matiche è quella  comune  a tutte  le. 
altre  intermittenti,  la  cosmica.  Desse 
non  hanno  sempre  il  siiitoma  del 
sopore.  Vanno  sottoposte  alle  mede- 
sime omopatie  come  le  altre.  Gl’  in- 
segnamenti del  Dumas  intorno  a que- 
ste febbri  sono  inesatti. 

28.  li  sistema  luirvuso  è il  princi- 
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palmi'iilc  alTetlo  nelle  intcrmittenli 
perniciose.  Ogni  «Uro  sistema  pare 
che  soffra  in  conseguenza  ili  un  pat- 
«oi/i/io  (leir  azion  morbosa  ilol  ner- 
voso al  saiKjuùjno , c t|iiimti  allo 
splancnico. 

2i).  Le  perniciose  encefalonervose 
sono  quelle  che  si  veggono  in  mag- 
gior numero.  Benché  nominate  le 
altre  ematopnoiclie  e menin<jo<ja$tri- 
clie,  sarebbe  più  giusto  denominarle 
tutte  neuro-rcfaUche , neuro-toraci- 
che. e neuro-yastrichc. 

30.  .Ma  del  sistema  nervoso  il  cen- 
tro cerebello-spinale,  è la  porte  che 
direttamente  sembra  colpita  dulia 
febbre  perniciosa. 

31.  E come  i rumi  che  formano  il 
sistema  simpatico  partono  dallo  spi- 
nale midollo , cosi  i sintomi  che  si 
manifestano  in  quel  sistema  partono 
da  alterazioni  centrali  nella  spina. 

32.  lai  perniciosa  uccide  rapida- 
mente, e non  lascia  (si  dice  da  molti) 
lesioni  corrispondenti  ne’visceri  del- 
le prime  cavita,  che  rendono  ragione 
di  sintomi  sì  letali,  c di  morti  si  re- 
pentine. 

33.  .Adunque  il  centro  morboso  esi- 
ste nella  parte  la  meno  esaminata 
dai  medici:  lo  spinai  midollo. 

3i.  L'esistenza  del  centro  morboso 
nella  midolla  spinale  è comprovata 
non  solo  dalle  spieijazioni  da  noi 
(late  di  tutti  i vari  sintomi  onde  si 
mostrano  le  perniciose,  come  deri- 
vanti da  quel  centro,  ma  soprattutto 
dalle  nostre  ricerche  anatomiche , 
dalle  quali  si  ricava,  che  anche  nelle 
ematoprwiche.  e menimjogastriche  es- 
sa si  trova  affetta. 

35.  I.e  alterazioni  che  si  trovano 
nei  cadaveri  delle  perniciose,  non 
corrispondono  sempre  alle  forme  del- 
la perniciosa  j ina  bensì  quasiché 
sempre  alle  sue  omopatie. 

ofi.  Come  nel  vivo  affetto  da  per- 
niciosa, Vomovatia  la  più  frequente 
a incontrarsi  e la  flogistica,  così  è 
nel  cadavere. 

37.  La  perniciosa  tetanica  è da  te- 
nersi per  una  perniciosa  di  forme 
originali,  in  che  vanno  a risolversi, 
rt  da  che  promanano  tutte  le  altre 
forme  costituenti  le  varietà  delle 
pei'niciose. 

.38.  Tra  i segni  nervosi  prodromi 
dell'accesso  della  stessa  febbre  in- 


termittente semplice,  il  cosi  detto 
stiramento  fpandiculatio)  può  esser 
riguardato  come  forma  tetanica , e 
cosippure  il  teismo  clonico  nell'in- 
gruciiza  del  freddo  febbrile. 

3'J.  Ogni  tipo  febbrile  che  non  sia 
continuo  continente  può  esser  pro- 
prio della  perniciosa.  Ma  ogni  tipo 
febbrile  che  si  scosta  dal  perfetto 
intermittente  desume  questa  varietà 
dalle  omopatie. 

40.  Come  adunque  non  si  dà  per- 
niciosa senza  omopalia,  cosi  uualun- 
que  perniciosa,  con  qualsivoglia  sin- 
tonia primario  può  essere  suscetti- 
bile del  tipo  di  subcontinua. 

41.  >'on  formano  adunque  un  ge- 
nere particolare  di  febbri  perniciose, 
le  subcontinue  solitarie  del  Torti. 

42.  Coteste  febbri,  delle  erronea- 
mente solitarie , sono  sempre  nota- 
bili per  un  sintomo  maggiore  conco- 
mitante. II  medesimo  avviene  di  tut- 
te le  altre  febbri  periodiche  gravi, 
distinte  dalla  varietd  dei  tipi. 

43.  Cosi  come  si  é stabilito  che  una 
perniciosa  colle  medesime  fornte  può 
avere  in  diversi  individui  omopatie 
diverse,  altrettanto  dee  stabilirsi  ri- 
spetto ni  tipi  febbrili.  Di  modo  che 
le  algide  e le  diaforetiche,  quanto  al 
tipo,  possono  essere  subcontinue,  su- 
bintranti,  emilrit^e,  ec.,  come  le  det- 
te subcontinue,  subiiitraiili,  emitrilèe, 
quanto  alla  forma  primaria,  possono 
essere  alqide,  c diaforetiche. 

44.  \oii  si  riordinano  i tipi  feh-_ 
beili  nelle  periodiche,  onde  renaeiii 
affatto  vincibili  dalla  corteccia,  se 
non  si  va  col  reggimento  curativo 
razionale  n combattere  lo  causa  di 
t]uel  dLsordine,  che  sono  le  omopatie. 

_ 45.  Benché  cotesto  disordine  nei 
tipi,  è spesso  anche  reffellod’uu  cat- 
tivo metodo  di  cura. 

46.  Gli  antichi  medici  romani  co- 
noscevano molle  più  perniciose  feb- 
bri di  noi.  Colle  sole  loro  emitrilèe 
potevano  compiere  il  numero  delle 
nostre.  Oltrecché  errlìno  avevano  le 
assodes,  elodes,  epiale.  lipirie,  frico- 
des.  vertiginose,  sinquituose  , flemma- 
tiche , che  erano  della  stessa  uiini- 
glia  delle  odierne,  che  noi  chioinìa- 
mo  febbri  periodiche  perniciose. 

47.  Essi  non  le  curavano  che  per 
metà,  cioè  dal  lato  delle  omopatie. 
Scoperta  In  china  si  presero  a eu- 
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rare  dal  luto  dell’  essenza,  c si  tra-  50.  ÌVoi  con  questo  modo  di  intcn-  . 
scurarono  le  omopalie.  _ dorè  la  dottrina  delle  febbri  perni- 

48.  In  seguito  si  fe’ragione  di  niial-  cinse,  ubbiuino  reduto  quasi  sponki- 
che  omoualia,  innssiinu  della  lìo(ji-  nei  piegarsi  ad  essa  i fcit/i  finora  i più 
stica.  e della  nervosa;  ina  senza  me-  ribelli  liirtinalisi.  Innalzata  al  inede- 
todo , e lasciandosi  condurre  dalla  simo  grado  d’ importanza  la  terapm 
forma  perniciosa  analogu  al  morbo  razionale  colla  empirica , ripresero 
idiopatico,  come  ad  esempio,  nella  per  noi  il  loro  valore  tante  osservu- 
pcriiiciosa  pleuritica.  /.ioni  degli  antichi,  che  il  dispotieo 

4y.  A'oi  abbiamo  veduto  i primi,  impero  della  corteccia^  aveva  eor>- 
clie  una  pernicioso  con  qnaìniniue  dannato  all’oblio.  Stabilite  le  omopri- 
/brmo  può  avere  con  seco  l omopatia  He,  queste  ci  insegnarono  l’arte  di 
^gisltca,  come  può  avere  la  biliosa,  consultare  i cadaveri,  e di  tener  fon- 
ia scorbntka  e la  neiwosa.  Qulodi  to,  e di  confermare  il  nostro  metodo 
non  è la  forma,  ma  V omopatia  che  su  certi  trovati  «ecroscopifi,  clic  agli 
dee  suggerire  la  cura  razionale;  la  altri  sinora  ernno_  sembrati  cosi  t«- 
quale  non  può  essere  mai  trascurata,  glii  c ìnconliidenti  ; e potemmo  per 
percliè  senza  omopatia,  poche  inter-  esse  analizzare,  c scomporre  qiioM 
mittenti  miasmatiche  sarebbero  per-  nc'loro  elementi  tanti  casi  non  pri- 
niciose;  e dee  sempre  andar  unita  ma  intesi,  i quali  appunto  perché 
alla  cura  empirica,  che  combatte  il  non  intesi,  formavano  il  maggior 
fondo  specifico  dell’intermittente,  trionfo  dell’ empirismo. 
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LIBRO  SECOiNDO 


DELLE  CAUSE  DELLE  FEBBRI  ENDEMICHE  DI  ROMA 


IIVTRODUZIOIVE 


Se  dovessimo  annoverare  tutto  le  tivn  eziandio  ci  è sembralo  di  poter 
circostanze  che  ritardai'uno  questo  tralasciare  intanto  un  trattato  par- 
secoiiilo  libro  della  nostra  Storia  dal  tieolare,  potendosene  trarre  bastanti 
venire  in  luce,  sarebbe  troppo  lun-  do-^inie  refrole  da;ili  esempi  non  po- 
<ra  materia.  La  (jiiale  e a noi  ilor-  chi  di  cure  felici  o con  esito  funesto, 
rebbe  (li  rammentare  j>er  le  lacrime-  che  si  riportano  nel  primo  libro.  E 
voli  vicende  di  un  periodo  tristis-  la  profiUmi,  dal  luto  della  igiene 
siino  di  nostra  vita,  c ad  altri  il  privata,  resulterà  facilmente  dalla 
risaperla  tornerebbe  inopportuno  ; stessa  trattazione  che  in  questo  libro 
giacché  di  sventure  pochi  sono  che  secondo  si  fa  di  tutte  le  cause,  die 
non  ne  abbiano  delle  proprie,  per  possono  predisporre  alla  malattia  ed 
non  aversi  molto  a meravigliare  di  elTettuarhi.  ijuanlo  poi  alla  profilassi 
quelle  d'altrui. Diremo  adumpie  piut-  dal  lato  della  igiene  pubblica,  finn- 
tosto  di  que’  motivi,  che  ci  hanno  mo  sconfortali  dal  pubblicare  i no- 
consigliato  a restringere  gli  argo-  stri  pensieri  intorno  ad  essa,  dopo- 
nienli  del  secondo  volume  ( i quali  cité  vedemmo  non  essersi  fatto  buon 
in  un  indice  da  noi  pubblicato  nel-  viso  in  Roma  all’  utilissimo  lavoro 
r unno  18i'5  si  estendevano  a molti)  di  f)lemente  .Micara,  sulla  Campagna 
a quello  soltanto  (Mie  cause  della  romana,  e sui  mezzi  i più  atti  al  di 
febbre  pcrHÌciosn  dì  Ilonia.  lei  risloramento.  Crediamo  d’allron- 

i>ell.i  introduzione  al  primo  vo-  de  che  la  storia  di  una  malattia  en- 
lume  dicemmo,  che  avrelmei-o  avuto  deniicn  possa  riguardarsi  pressoché 
luogo  in  questo  secomlo  oltre  la  completa  quando , preceduta  da  una 
parte  eliolixjka,  anche  la  pa(olu(/ìca  descrizione  del  gemo  epidemico  della 
e la  ciiralióa.  .Ma  ripensando  , ’ che  costituzione  anniversaria  , presenta 
alla  parle_  patologica  potevano  per  una  sufficiente  quantità  di  ratti,  che 
ora  supplire  le  molte  epìcrisi,  che  nmmacslruno  tutte  le  loro  principali 
riportammo  ad  ogni  storia  partico-  varietà:  quando  non  tralascia  di  toc- 
lare  di  perniciosa  ; le  considerazioni  care  i punti  patologici  principali  bi- 
premesse  _ sulle  cninpiirazioiti  c il  sognevolì  di  nuova  interpretazione 
processo  idiopatico  specifico  di  tali  per  lo  stato  attuale  della  scienza  ; e 
inulutlie  ; le  ragioni  discorse  nella  quando  si  distende  nelle  ragioni  elio- 
nostra Lettera  al  Tominasini  sulla  logiche  tanto,  da  fare  apparire  l’ag- 
flofjosi  nelle  febbri  intermittenti;  il  ^iiistatezza  de’  rapporti  stabiliti,  b 
Commento  sulla  periodicità  di  esse  il  modo  di  stabilirli  tra  le  cause  to- 
febbri  c sulla  di  lei  causa  c natura;  pografichein  fra  loro,  per  produrre 
divisammo  riserbarnn  il  compimento  quell’  una  che  è più  strettamente  le- 
u miglior  tempo.  Della  parte  cura-  gota  coU’elTcllo:  tra  i fenomeni  mor- 
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Itosi  infra  loro,  por  ridurli  a quelle 
locali  condizioni  d’onde  procedono, 
e distinffuere  le  idiopatiche  dalle  se- 
condarie: tra  il  fenomeno  idiopatico 
e la  causa  esterna  cffettrice,  e tra  i 
fenomeni  secondari  e le  concause 
che  alla  effettrice  si  unirono;  tra  il 
carattere  del  primo  e del  secondo 
genere  di  fenomeni,  e la  terapia  spe- 
ciale che  loro  compete:  tra  i tro- 
vanienli  necroscopici  e infine  la  na- 
tura de’  fenomeni  principali  che  nel- 
l’andamento  periodico  della  febbre 
perniciosa  si  osservano.  Credo  per- 
tanto, s’  io  troppo  non  m’illudo, 
che  a questi  oggetti  soddisfino  per 
ora  baslevolmente  le  cose  da  me  trat- 
tate nel  primo  volume,  e quelle  della 
parte  etiologica  che  nel  secondo  è 
contenuta.  { 

CAPITOLO  I. 

Esistenza  ed  estensione  del  mefilismo 

e della  perniciosa  nel  clinut  di 

Roma. 

Il  clima  <li  Roma  non  ristretto 
nelle  sole  mura  della  città  : esso  ah- 
hraccia  nella  moderna  geografia  il 
Patrimonio  di  S Pietro  al  nord,  la 
Sabina  all'  est , la  Campagna  di  Ro- 
ma o Jijro  Romano  al  centro  , la 
provincia  di  Campa<jna  al  sud-est, 
e di  dlaritlima  al  sùd-owest.  (Jnen^ 
do  l’Italia  fu  divisa  in  dipartimenti, 
il  cosi  detto  dipartimento  di  Roma 
riuniva  tutte  coteste  provincie,  e la 
sua  divisione  fìsica  era  limitata  dal 
Mare,  dall’ Apnenino , dalla  Nera, 
dal  Tebro , e nulle  montagne  della 
Toscana,  estendendosi  in  una  super- 
fìcie dì  60  mila  miglia  quadrate.  | 

A voler  percorrere  i luoghi  insa- 
lubri di  questa  vasta  regione  , e ri- 
cordarli con  un  certo  ordine,  a nul- 
la gioverebbe  il  .seguitare  la  divisio- 
ne geografica  statistica  fittane  dal 
Tournon  in  altrettanti  bacini  e valla- 
te. I primi  formati  dal  littoralc  ma- 
rittimo ed  accerchiali  dalle  monta- 
gne Cimine  ed  .cibane  ossia  vulca- 
niche, le  altre  formate  dalle  monta- 
gne calcari  Appenini  e liepini , ed 
in  parte  anche  dai  fiumi  Velino,  i\e- 
ra , Teverono  e Succo. 

Al  nostro  scopo  giova  meglio  il 
dividere  questo  vasto  perimetro  in 
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tre  grandi  regioni , la  prima  setten- 
trionale, da  suddividersi  in  parte  set- 
tentrionale a destra,  c parte  setten- 
trionale a sinistra  del  Tevere , In 
seconda  centrale,  la  terza  meridio- 
nale. IVoi  indagheremo  l’ estensione 
del  mefitismo  su  tutte  queste  tre  re- 
gioni, incominciando  dalla  parte  set- 
tentrionale a destra  del  Tevere. 

CAPITOLO  IL 

Reqione  settentrionale  a destra  del 
Tevere. 

S.  Lorenzo  Vovo  edificato  da 
Pio  VI  per  soccorrere  gl’infelici  abi- 
tanti delfantico  S.  Loi  enzo.  costretti 
ad  emigrare  per  efl'etto  della  perni- 
ciosa aria  d'estate,  è un  parlante  te- 
stimonio a chi  pone  il  piede  nella 
parte  settentrionale  degli  stati  ro- 
mani della  malaria  ch'egli  va  a re- 
spirare. 

Il  vasto  paese  che  da  ipicsto  edi- 
fizio  discende  sino  al  lago  di  Bolse- 
na,  e che  presenta  lungo  la  via  i pol- 
verosi avanzi  dell’antico  villaggio 
oggi  deserto,  è tutto  infetto  da  me- 
fitismo. 

Il  lago  diBolsena  vasto  di  70  mi- 
glia quadrate  è abitato  alle  sue  rive, 
e le  due  isolette  Biseiitinu  e .Mar- 
tana  sono  abitiite  aneli' esse.  .Amene 
c fertili  sono  queste  rive,  ma  dal 
lago,  che  è di  bordi  poco  profondi, 
si  svolgono  miasmi  che  ammorbano 
tutta  questa  deliziosa  contrada.  Boi- 
sena  antica  città  etriisea,  e così  in 
antico  popolata  che  i romani  vi  tro- 
varono di  sole  statue  2000,  oggi  pre- 
senta appena  15‘30  viventi  che  là  abi- 
tano. 

Lo  spazio  di  terra  compreso  fra 
•Monteliascone  c Viterbo,  è parimente 
un  luogo  d’aria  infetta,  dove  seb- 
bene tu  scorgi  prati  verdeggianti  e 
orgogliosa  vegetazione,  nelle  stagio- 
ni umide  diresti  che  mani  invisibili 
coltivano  queste  terre  deserte,  dove 
è raro  che  li  si  oflra  allo  sguardo 
la  capanna  dell’agricoltore.  Sola- 
mente qua  e là  la  paura  della  feb- 
bre ha  rodunato  alcune  case  nelle 
allure,  da  dove  la  fame  caccia  a for- 
za 1 miseri  coltivatori  giù  alla  pia- 
nura. 

La  .Marta  è l’ unico  emissario  del 
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lago  (li  Bolscna.  Quando  questo  fiu- 
lue  si  gonfiii  è necessario  die  il  lago 
inondi  le  sue  rive.  .Marta  è picciol 
paese,  labliricato  sulla  riva  del  Iago, 
inediocrenientc  .sano.  Capo  di  .Monte 
è altro  villiig^'io  costruito  in  silTatti 
luoghi  che  deve  la  sua  mediocre  sa- 
lulirità  alla  elevazione,  e alla  piccola 
coltura  che  lo  circonda,  (iosi  si  deve 
dire  di  l’alentano  , di  Pianziano , 
Gradali,  Grotte  S.  Lorenzo,  e di  La- 
tei'o,  che  sebbene  prossime  al  lago 
poco  risentono  dei  maligni  influssi 
delle  sue  inelìliche  esalazioni. 

Queste  si  versano  tutte  alTowest , 
ed  ivi  incontransi  con  le  altre  degli 
stagni  d«d  littorale,  tra  le  foci  (lei 
Pescia  sino  a Torre  di  S.  Severa 
(jr.  42  Lfil-i,  dove  lissiamo  la  prì- 
uia  linea  della  parte  centrale  del  di- 
partimento di  Koma,  e s' immischia- 
uocon  quelle  dei  fiumi  e di  altri  laghi. 

Tutto  il  piano  vulcanico  occupato 
da  Ischia  rarnese  e dalle  ruinc  di 
Gislro,  e attraversalo  dal  fiume  01- 
|>eta , è malsano. 

We’  va.sti  campi  di  Canino,  Tosca- 
iiclla,  .Montalto  lino  a l.’orneto  do- 
mina da  pertutt»  il  melitisino,  parte 
!)«'  i stagni  del  littorale  quali  sono 
le  paludi  di  Cotignolo,  _d  .\rqiiato, 
di  Turiano  , della  Gracciera,  di  Du- 
rane e del  Ve.scovo  ; porte  per  i fiu- 
mi Tufone,  Fiora,  Timone,  Arone, 
Marta , .4lignonc . che  irrigano  que’ 
piani,  c per  la  ninna  cura  che  si  ha 
dtùle  loro  correnti  vagano  liberamen- 
te per  essi,  e gl'  impaludano.  Questi 
luoghi,  e specialmente  Corneto,  nelle 
stagioni  di  primavera  ed  inverno  pre- 
sentano il  più  ridente  spettacolo  di 
popolazione,  di  vita  e di  ricchezze; 
ina  lutto  impallidisce , ed  una  cali- 
gine di  morte  si  spande  sui  verdeg- 
gianti tappeti , (jiiando  la  state  riine- 
iia  il  nielilismo.  11  (piale  è poi  oggi 
wninentemente  aecre.sciuto  dopo  la 
falibricaaione  delle  saline,  tra  Cor- 
neto ed  il  mare  , ove  più  centinaia 
di  uomini  assolutamente  necessari  a 
tenere  in  azione  sifTalti  stabilimenti 
f.spongono  a perdita  irreparabile  la 
loro  vita. 

Tutte  le  tredici  leglie  percorse  dal 
fiume  Mignoiie.  eccettuata  la  som- 
mità di  Monte  Itoinano  , sono  tutte 
insalubri. 

La  Marta,  questo  scolatoio  unico 


del  lago  di  Bolseiia,  ha  un  eorso  di 
tredici  leghe  , e con  mollissime  di- 
ramazioni irriga  e impaluda  le  de- 
serte pianure  tra  Toscunclla  e Vi- 
terbo , e de’  paesi  eh’  essa  traversa  o 
lambisce  non  v’  ha  che  Vetralla  al- 
(piaiito  salulirc,  che  per  essere  si- 
tuata sul  lianco  settentrionale  del 
Cimino  può  contenere  quasi  tutto 
l’anno  una  popolazione  di  4<KH)  anime. 

Questa  iiiunensa  pianura  vulcani- 
ca irrigata  oggi  dulia  Marta  e dai 
numerosi  rivi  che  scaturiscono  dalla 
catena  del  Cimino,  era  anche  una 
volta  ricca  di  scaturigini  sulfuree. 
Quivi  le  famose  oqiue  (ipolliiiares, 
le  (Ujiiip  Cojce , le  oj/ice  pagsvrù  che 
formavano  la  delizia  degli  antichi. 
Oggidì  presso  a >iterbo  s'incontra 
invece  lo  stagno  inelitico  detto  il  Bul- 
licaind,  c delle  suddette  acijue  ter- 
mali non  restano  che  (pielle  detfe 
agiiielti  corrispondenti  alle  Cfl- 
j‘e._  Oltre  di  chi’,  se  mai  l’ atmosfera 
o il  suolo  tra  Toscunella  c Vilcrlx» 
non  fosse  stalo  abbastanza  malsano 
vi  si  sono  stabilite  anco  li^  risaie  j 
tirando  partito  dalle  molte  sorgenti 
che  colano  dal  Cimino,  ed  accrescen- 
do cosi  iiotahihnenCe  le  condizioiti 
perniciose  di  quella  atmosfera. 

Questa  Etriiria  centrale,  che  Quin- 
to Fabio  guardandola  dnlla  sommità 
del  Ciminó  salutava  opulente  Eini- 
ria  Àroa,  oggi  6 monotona  e quasi 
deserta. 

].iiingo  Ja  via  che  percorre  il  fian- 
co del  Cimino,  dopo  avere  attra- 
versato lina  folta  boscaglia,  Irovansi 
le  rive  d’  un  lago  (Cimiints  hteui) 
detto  di  4’ico , uno  de’  pii'i  notabili 
serbatoi  tra  i tanti  altn  di  queste 
contrade  , prodotti  dalle  esplosioni 
vulcaniche.  I,e  acque  hanno  occupa- 
lo il  nosto  delle  lavo  ribollenti.  _ H 
lago  ha  700  cctaridi  superficie,  l aa 
volta  mancante  come  era  di  emissa- 
rio, traboccava  dalle  labbra  del  cra- 
tàre,  e impallidiva  tutta  la  sottopo- 
sta contrada.  Oggi  v’  ha  un  emissa- 
rio , che  per  una  gran  valle  conduce 
le  sue  ncque  soprabhondanli , e cosi 
forse  meno  mefitiche  si  rendono  le 
sue  rive  ne’  mesi , che  l’azione  so- 
lare ne  opera  ni  bordi  il  prosciuga- 
mento. A Ronciglione,  che  ha  il  la- 
go al  suo  noril-imcst,  l'aria  b mal- 
sana, e vi  dominano  anche  là  le  ia- 
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IfrmiUenli,  per  le  numerose  inon-  stra  che  l'attività,  il  commercio,  la 
dazioni  che  irrigano  la  pianura,  e popolazione,  sono  i principali  mezzi 
le  vaste  praterie  verso  il  sud.  onde  viver  sani  anche  nell’aria  cat- 

Lnsciando  la  via  Cimina  c diri-  liva. 
gendosi  verso  i!  Tevere  a levante,  n 

«hie  leghe  da  Ronciglione,  v’ha  Ca-  CAPITOLO  III. 

prurolà.  Anche  questo  calo  paese , 

abbellito  (hii  Yigiiola  e ani  Zuccheri,  Continuazione. 

dipintori  dei  pensieri  del  (^aro,  ri- 
conosce come  endemiche  le  febbri  Per  ultimare  le  nostre  ricerche 
romanesche.  Però  meno  ferocemente  sanitarie  di  questa  |>arte  scttenlrìo- 
cbe  altri  luoghi  di  queste  contrade,  naie  della  riva  dritta  del  Tevere  enn- 
per  essere  all’  ovest  difeso  in  parte  viene  condursi  sulla  via  Flamminiu 
dalle  sommità  dei  Ciinini;  al  sud  In  dove  il  Tevere  la  attraversa  a 
dalle  coniche  creste  di  Monterosi,  Ponte  felice,  e di  qui  seguire  le  trac- 
dal  8oratte,  e piti  lungi  dalla  catena  ce  del  ineJìlismo  e della  perniciosa 
de’ monti  Albani.  Del  pari  avviene  insieme  congiunte . sino  n Baccano, 
delle  terre  situate  al  suo  nord-owest,  dove  estendesi  la  linea  da  noi  tirata 
sul  verdeggiante  pendio  del  Cimino,  onde  separare  la  parte  settentrionale 
come  Cmiepino  , Valcrano , («arbo-  dalla  centrale  del  dipartimento  di 
gnano.  Fabbrica,  che  debbono  olla  Koma.  Se  togliamo  le  alture  del  So-- 
loro  elevazione  e allapiccida  coltura  ratte  e di  Monte  Mucino,  che  tra  il 
alla  quale  sottopongono  la  fertilità  Tevere  e la  via  consolare  si  trovano, 
del  loro  suolo,  anche  l'aria  meno  in-  nel  resto  domina  anche  qui  la  inala 
salubre.  Ma  percorrendo  questa  con-  aria.  Trovansi  però  dei  luoghi  dove 
Irada  verso  Orle , appena  la  piccola  la  piccola  coltura  nvcjido  cura  di 
coltura  montana  cessa  , e cominrin  deviare  e iitcanalarc  le  acque  , smo- 
il  languido  nsp^to  de’ latifondi,  l'a-  vendo  11  suolo,  corregge  la  condi- 
rla riacquista  il  suo  alto  grado  di  /.ione  melilica  dell’  atmosfera.  Tali 
periiicie,  e la  vasta  pianura  che  da  sono  le  terre  abitate  che  contornano 
Vignancilo  va  verso  Orte,  ove  s’in-  il  Soralte,  e la  parte  orientale  del 
contnmo  Bassano , Bassuncllo,  Gal-  Monte  Vii-ginio , donde  in  antico  i 
lese.  Cerchiano,  è tutta  infetta.  Sutricnsi  e i Ycjenti  cominciarono 
lUprendendo  la  via  Aurelia  dalle  i loro  stati.  Le  infette  atmosfere  di 
bocche  di  Mignone,  e descrivejido  Borghelto.  di  .Yeni,  di  Civita  Cnstel- 
una  linea  semicircolare  dietro  alle  lana , di  Monte  llosi , di  Baccano  , 
foreste  della  Tolfa,  la  falda  occiden-  sono  troppo  più  note  perfino  agli 
tale  di  Monte  Yirginio,  e giungendo  stranieri,  che  sia  bisogno  trattenersi 
cosi  all'altro  punto  del  littorale  sulle  a parlarne.  Ma  nel  centro  di  questo 
mura  dciranlira  Fj^rgos,  quest’ im-  tratto  di  paese  dirigendosi  verso 
nienso  tratto  di  paese  sulla  costa  l'ovest,  trovasi  un'  altra  vasta  sor- 
marittima  del  quale  ò situata  Civi-  gente  di  inclilismo  nel  lago  di  Brac* 
tavccchia,  non  è che  un  semenzaio  ciano,  senza  parlare  dell’esteso  suolo 
di  febbri  e di  emanazioni  mefitiche,  sulfureo  nel  territorio  d’ Oriolo,  do- 
liu  Civitavecchia  in  mezzo  al  meli-  ve  a poca  profondità  si  cava  questo 
lismo  che  la  circonda  1),  ò come  minerale  che  spande  tuli’ intorno  un 
una  montagna  .scliistosa  c calcare  puzzo  di  gas  solforoso,  tale  che  i 
della  Tolfa.  che  s’erge  in  mezzo  ad  metalli  vi  si  annerano  iininediata- 
un  suolo  vulcanico;  e come  ipie.sta  mente. 

obbliga  a cercare  In  sua  natuia  di-  Il  lago  di  Bracciano  ha  23  miglia 
versa  ne’  depositi  nlluvionuri  del  Te-  di  circuito.  Le  sue  acque  sono  poco 
hro  e de'suoi  continenti,  cosi  quella,  profonde,  ed  è metitieo  specialmente 
sebbene  dominala  da  nud'urìa,  ma-  nella  parte  meridionale  dove  termina 

in  pianura.  .Ymi  è meraviglia  se  le 
1)  L'air  ile  t'ivitnrrcriiìn  c.u  meilkxre-  belle  foreste  che  crescono  al  suo 
mriit  falli;  il  efi  Ioni  i fiiit  miiunnU  itimi  sellcntrione  migliorano  I’  atmosfera 
lescniiii/nffiirirniiirwiinilfi.Touniait.Fluilei  di  Yicarello  eoi  Trevignaiio,  né  se 
itaiUtiiiu;s  rur  Kume.  f ot.  I,  itai;.  08.  il  Castello  medesimo  ai  Braceiano 
l'Mcc.  Y.  I.  13 
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e il  suo  borgo  poco  rìsenttino  1'»- 
zione  niefiticu  del  vnsto  recipiente 
che  sta  loro  sottoposto,  il  lago  di 
Bracciano  avellilo  la  parte  verso  il 
sud,  verso  la  quale  dirige  il  suo  ine- 
fitisino,  presenta  il  fenòmeno  d'  es- 
sere innocuo  in  altre  coste.  Cosi  un 
gran  fiume  finché  scorre  .stretto  tra 
alte  rocce  anziché  nuocere  all’  aere 
che  lo  circonda,  lo  agita,  lo  rinfresca 
e lo  depura.  Mu  trovando  il  piano 
ed  ivi  dilagando  e depositando  li- 
macciose terre,  assottigliando  il  suo 
letto,  rendesi  allora  impuro  c mefi- 
tico. ÌSè  il  lago  di  Bracciano  offri- 
rebbe il  primo  esempio  di  laghi  in- 
nocui agli  abitaliiri  di  una  sponda, 
insalubri  a quelli  d’ un' altra.  Frat- 
tanto Anguillara,  sitiiat.i  sullo  riva 
meridionme  del  lago,  dove  già  i suoi 
bordi  si  abbassano  e gli  alberi  scom- 
paiono, è paese  la  di  cni  mulsanìa  é 
abbastanza  contestata  dal  suo  spopo- 
lamento , contando  appena  60()  abi- 
tanti. Da  questa  bocca  mefitica  del 
lago  Sabbiitino  nasce  il  fiume  Arone, 
che  va  poi  a metter  foce  nel  mare , 
dopo  aver  traversato  i pestiferi  sUi- 
gni  di  Palo  e di  iMaccarese. 

Tra  il  lago  di  Bruceiaiio  e la  via 
consolare  all’  oriento  esistono  in  ag- 
giunta pii  stagni  di  Martignano  ( il- 
nielurn  Ine.)  e di  Slraccia-Cappa  {Pa- 
pininuìis  ine.)  che  rendono  la  circo- 
stante pianura  viepiù  insalubre.  L’a- 
zione successiva  de’  fiioctii  sotterra- 
nei e delle  acque,  è qui  più  mani- 
festa che  altrove,  per  la  roccia  vul- 
canica incs-sa  allo  scoperto;  orride 
boscaglie  qua  e In  disperse  ; rari  i 
campi  coltivali,  se  non  che  in  qual- 
che profonda  valle,  che  facilmente 
t’ìnaica  sempre  qualche  cratère  di 
spento  vulcano.  Tale  è oggi  quella 
di  Baccano , lago  una  volta  di  esa- 
lazioni cosi  mefìtiche,  che  il  ponte- 
fice Chigi  lo  fe’ disseccare,  aprendo 
un  canale  di  alluvione  fra  esso  e il 
torrente  della  Valca.  Ma  con  tutto 
ciò  la  condizione  degli  abitanti  di 
Baccano  non  ha  migliorato.  Kssi 
lottano  ancora  penosamente  contro 
le  febbri  c la  morie. 


/teff ione  setleiitrionale: 

Riva  niimtfd  del  'feoere. 

Dai  bacini  vulcanici  della  porle 
destra  del  Tevere  passando  ora  alle 
vallale , costituite  dalle  montagne 
calcaree  della  sua  parte  sinistra,  tro- 
veremo in  questo  tratto  settentrih- 
nale  del  dipartimento  di  Roma,  più 
raro  e meno  feroce  quel  complesso 
di  elementi  cliolngici,  e cosinico-tel- 
Inrici  die  prodneono  inefilismo.  Del 
(linde  chi  volesse  stabilire  una  gra- 
dazione, polreblie  dt*sumerne  la  rii- 
gione  decrescente  dalla  distanza  della 
catena  calcarea  delle  montagne  dcl- 
l’esl  alla  pianura  marittima  dell’o- 
west  c del  sud.  Pur  tuttavia  anche 
qui  non  mancano  nè  grandi  stagni, 
nè  piaimre  irrigate,  nè  rive  di  gran- 
di iitimi,  le  cui  esalazioni  congiunte 
ad  iin.a  temperatura  non  dissimile  da 
quella  del  lato  opposto,  costituiscono 
(|uel  dima  caldo-umido,  che  genera 
I endemia  da  noi  rirereiita.  0»< 
l’esistenza  della  perniciosa  è più  di- 
rei quasi  sorprendente  che  altrove. 
Imperocdiè  se  dall’opposto  lato  si 
vede  essa  occupare  immenso  spazio, 
dove  la  natura  non  presenta  die  alti 
e meiniu'olid  silenzi , dove  invece 
delle  fiorite , c verdeggianti  campa- 
gne, non  si  trova  che  l’arida  pol- 
vere del  deserto,  I’ anima  oppressa 
dell’  ossers'atore  non  fatica  a dire  a 
se  stessa;  è questo  il  regno  della 
morte.  .Ma  vederla  esistere  anche  in 
mezzo  a popolose  e ridenti  città, 
devastare  campagne  dove  l’agricol- 
tura sviluppa  per  quanto  può  tutti 
i tesori  suoi , l’os.servutore  che  non 
trova  più  rapporti  tra  la  ferocia  del- 
le evidenti  cause,  c quella  di  un  mi- 
cidiale effetto,  si  sinarri.sec.  ed_è  co- 
stretto a ingrandire  anche  le  piccole 
cagioni,  e persuadersi  che  si  fragile 
è la  tempra  della  umana  organizza; 
zinne,  o per  meglio  dire  che  dinanzi 
alla  natura  la  morte  non  è effetto 
si  spaventevole , e si  bisognoso  di 
grandi  cause,  siccome  è dinanzi  alla 
umana  fantasìa. 

La  IVern  ingrossato  dal  Velino  se- 
gna al  nord  i confini  di  questa  val- 
le. Il  Velino,  il  Salto  e il  Turano  ne 
lambiscono  i confini  all’est,  c divi- 
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dfivano,  in  antico,  i Sabini  dai  Mar- 
si,  nel  incntrechtf  al  siiti  divisa 
dalla  valle  centrale  dell’  Viiio  o Te- 
verone,  e airowcsl  dalla  riva  sini- 
stra del  Tebro.  Seguendo  la  riva 
destra  del  Velino  poco  iliscosto  dalle 
montagne  si  giunge  a una  vasta  pa- 
lude formata  dalle’ acque  che  discen- 
dono dall’  A|)pcnino.  Questa  s’  uni- 
sce al  la(jo  limijo,  e a quello  ili  ripa- 
■wtlile,  i di  CUI  bordi  sono  sjiessn  in- 
nondati. Un  terzo  la|ro  poco  da  tiue- 
sti  discosto  e di  un  circuito  di  IGStM) 
metri,  porta  sui  suoi  borili  c sulla 
sua  cresta  le  mine  del  piccolo  vil- 
laggio di  Piè  di  Ungo,  che  dà  nome 
alio*  stesso  lago.  Le  vecchie  mura , 
e le  torri  rovinate  che  lo  fiancheg- 
giano, mostrano  essere  luogo  infetto 
e di  esalazioni  perniciose.  Di  fatto 
se  nel  secolo  XIV  poteva  contare 
1370  famiglie.  I.i  mararia  che  ne  sca- 
turiva ne  ridusse  il  censo  nel  1600 
a 120 , e la  sua  popolazione  per  la 
medesima  causa  non  si  è più  accre- 
sciuta , non  contando  oggi  che  GOO 
abitanti. 

È questo  lago  un  avanzo  dello 
immenso  lago  Velino,  che  occupava 
tutta  la  valle  superiore  de’  campi 
Reatini,  in  quella  "uisa  che  la  IVera 
occupava  c impaliideva  la  vallata  in- 
feriore, ossia  i campi  Ternani,  IXon 
dissimili  dai  campi  antichi  di  Roma 
vi  si  o|)erarono  tuli  idrauliche  ope- 
razioni da  renderli  suscettibili  di 
coltura,  tanto  a riguanlo  della  fer- 
tilità , i|uanto  a riguardo  dell’  aria 
mefìtica  che  gl’  ingombrava.  Tanto 
adunque  la  valle  di  Rieli  che  fu 
della  Healina  pnlun  , quanto  quella 
di  Terni  bagnata  dalla  iVeru  furono 
sempre  reputate  d’aria  sospetta.  Que- 
st’ ultima  lodata  per  la  sua  vegeta- 
zione che  anche  ai  tempi  di  Plinio  1), 
simile  alle  marcite  della  Lombardia 
era  irrigata  , e dava  in  un  anno  un 
quadruplo  raccolto  di  foraggi , non 
poteva  essere  che  sopraccarica  di 
umide  e nocive  esalazioni.  Finalmen- 
te a chi  non  son  noti  ì continui  re- 
clami, cominciali  sin  dui  tempi  di 

1)  ìnieramnae  in  Umbria  qua  ter  anno 
secantur  prato  ; id  beneficio  fit  Naris  qui 
lurgiiis  ea  irrigat.  Ilist.  Hat.  Hb.  18. 
C.  28, 


(Jicerone  I),  e di  Tacito  2),  tanto  da’ 
reatini  che  da’  ternani  contro  i dan- 
ni a’ loro  campi  e alla  salubrità  del- 
l’aria, prodotti  dal  Velino  e dalla 
Vera?  Ohi  non  sa  che  per  queste 
gare  Braccio  da  .Montone  insanguinò 
con  feroci  battaglie  _ quei  luoghi  ? 
Gare  e reclami  che  giunsero  (ino  al 
secolo  passato.  Sotto  il  pontific.ito 
di  Pio  >T,  nel  1781,  esse  duravano 
ancora,  e continuavano _ tuttavia  a 
lamentarsi  dei  danni  degli  impaluda- 
menti della  valle  nerina,  e della  in- 
salubrità dell’  aria.  .Vel  1787,  per  lo 
operazioni  idrauliche  progettate  dal 
Gorelli  e dal  Bollati,  vennero  asciu- 
gate (luelle  campagne,  che  ne’  primi 
anni  dopo  il  prosciugamento , pel 
limo  delle  putrefazioni  organiche 
che  contenevano,  gareggiarono,  dice 
il  Riccardi  3),  colla  fertilità  dell’E- 
gitto. .Ma  nelle  pianure  sottoposte  a 
temperature  elevate  le  irrigazioni,  . 
numerosi  canali  d"  inallìamento  ge-t 
nerano  facilmente  il  miasma.  Oltre 
di  che  gli  incrostamenti  e l’ eleva- 
zione d’alveo  che  si  osservano  ne’ 
due  «anali  Cervino  e Sersimone,  im- 
pedendo che  la  irrigazione  si  esten- 
da a tutta  la  pianura  ternana,  questa, 
non  dissimile  dalla  romana  nell’  es- 
sere ineguale  e fatta  direi  quasi  a 
bugnato , contiene  dopo  le  pioggie 
moltissime  pozzanghere  che  1’  aere 
soprapposto  infettano  c impregnano 
di  meliti  estive.  K una  prova  che 
le  operazioni  idrauliche  di  sopra 
accennate,  se  hanno  servito  a riem- 
pire i fienili  e i granai  de’  ternani, 
non  hanno  però  diminuito  il  numero 
degli  infermi  negli  ospedali,  la  ab- 
biamo nell’opera  del  Santarelli.  Que- 
sti trova  vasi  a Terni  nel  1797  quan- 
do già  gl’  indicati  prosciugamenti 
erano  avvenuti.  Tuttavia  egli  asse- 
risce, che  poche  altre  città  ha  tro- 
vate cosi  feraci  nella  state  di  febbri 
perniciose,  siccome  era  Terni. 

Della  pianura  Reatina  or  che  di- 
remo? (lessa  è tutta  disseminata  di 
fosse  le  quali,  o pozzi  artificiali  che 

1)  Ffist,  ad  Àttic.  Itb.  4,  ep.  XV. 

2)  Junal.  lib.  4,  N.  46,  79. 

3)  Veggansi  le  dìsserlazioni  di  Mons. 
Carrara,  e le  Ricerche  i.d.  e fisiche  sulta 
caduta  delle  iUannore  del  Riccardi.  Pesaro, 
presso  Annesio  Robili. 
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sicno  stali,  o lavori  dell' acqua  qiinn- 
<lo  tutto  lo  inoiui^vo  il  A'fliiKi,  o pie- 
violi  crntéri  viilcoiiici,  sono  ;.(!  of'iii 
mudo  altn’itiiiili  recipienti  , ove  le 
acque  di  primavera  e d'estate  risto- 
piiono  , ìiupulriiliscoiio  . e iurroili- 
eìoiidn  i corpi  nrfrmiici,  die  vi  si 
trovano,  esulano  nieiìliei  iieinhi  die 
uniti  a quelli  dei  staimi  e labili  di 
Mipro  ricordati,  alle  esalazioni  delle 
ran?lii?!ie  delle  ri m-  del  Velino  , a 
quelle  dei  cli>i  della  stesso  ]iiunnro, 
lannosi  eansa  di  mefilisino  ed  aria 
lunlsiina. 

Itegnano  le  felibri  perniciose  on- 
die  a Varili  per  le  medesime  eogioiii, 
e se  le  due  piu  grandi  estensioni  di 
questa  vallata  sono  di  aria  sospetta, 
ve  nelle  due  iirineipali  città  ili  essa 
signoreggia  la  jieniiciosa , poco  o 
miila  contano  le  eccezioni  che  po- 
trebbero rinvenirsi  in  alcuno  de' 
molli  jiaesi,  massimamente  de'  mon- 
tani, clic  popolano  questo  iuunenso 
trailo  di  leiTcno  romano. 

CAPITOLO  V. 

Jlcgiane  centrate.  , 

Dall’ antico  Pireo  de'  Cerili  la  li- 
nea del  grado  A2  di  lalitndine  , tra- 
versa Cervetri  i linmi  Arrone  e Ga- 
lera e risola  Farnese  alla  diritta 
del  Tevere.  sinistra  s'iiilroinetle 
nella  valle  dell'  Aiiio,  lo  attraversa 
a S.  Polo  per  dirigersi  upli  Apne- 
aini  confinanti  col  regno  delle  Sicilie. 
Onesta  linea,  che  ha  al  di  sopra  la 
iiarte  settentrionale  già  deseriUa . 
l)u  al  di  sotto  la  parte  centrale  del 
dipartimento  di  itoma.  Alla  quale 
volendo  assegnare  nn  eonline,  loap- 
mnleremo  con  altra  linea  che  al- 
' ovest  parla  da  Ostia  e seirni  in- 
sieme i conlini  fra  l'antica  Flrnriii 
c(J  il  Lazio.  Onesta  strisciando  tra 
i laghi  di  Castello  e di  Verni  lani- 
hira  le  falde  di  .llonte  rortiiio,  e per 
Anagiii  ed  Alairi , insinuandosi  in 
parte  nella  vallata  del  fiume  Sacco, 
aiidcà  al  confinante  Appellino. 

La  sjiiaggia  marittima  che  è com- 
presa tra  queste  due  linee  va  sem- 
Ì>re  più  crescendo  i suoi  gradi  di  in- 
fezione in  maniera  clic  si  avanza 
«ersi»  il  sud  superiore,  e tutta  l'altra 
clic  le  sta  di  sopra  è qnalelie  cosa 
meno  infetta  di  quella  di  Porlo  d'.\n- 


zo  c della  Pontina,  dove  il  mefiti- 
smo  tocca  l'estremo  grado.  Uno 
delle  dodici  metropoli  clrusclie,  Ccre- 
tr/ti-i.  oggi  Cervetri,  non  molto  lungi 
dal  littorale,  a causa  della  inallaria, 
oggi  conta  ajipeiia  150  abitanti.  Da 
Polo  dirìgendosi  alle  foci  ilelP  Ar- 
rmie,  dove  era  Fregeiie,  la  cìllà  de' 
A ejenli,  e dove  esisteva  la  Foresta 
.Aiesia  presso  la  quale  qne’  prodi 
avevano  le  loro  saline,  trovaiisi  oggi 
le  pestifere  paludi  di  Alaeearese,  la 
di  cui  superlieie  è di  13i(>  eeturi. 
L'illimitata  |>ianura  elle  al  nord  e 
all'  est  eireonda  gli  stagni  di  Mac- 
care.se  è terra  aeeoneia  ad  ogni  pro- 
dnzion  vegetabile:  ]>ur  tuttavia  l.v 
maggior  parte  à ubluindoimlii  alla 
vegetazione  spontanea  , ed  una  va- 
stissima foresta  ne  oeenpa  attorno 
allo  stagno  lina  gran  porzione.  Al 
sud,  dono  altro  lungliissinio  piano, 
apresi  al  mare  la  liraiiea  occidentale 
del  Tevere  con  doppia  fece,  in  mez- 
zo alla  quale  sono  s|iaziosi  interra- 
menti d'alluvione  ; attorno  ai  quali 
imperatori  e nonteliei  hanno  speso 
molle  idraulielieoiierazioni,, senza  po- 
tere allatto  ini)ieilire  ehe  non  s’ iin- 
(lalndino  queste  arene,  dove  il  Te- 
vere stenla  ancora  soUonietlersi  al- 
r immenso  potere  del  mare,  e dove 
una  volta  pui  elevava  la  sua  orgo- 
gliosa cervice  abbracciando  l'Isola 
Sacra,  base  de' templi  d’.Apollo  e di 
Castore  e Pollnee.  In  mezzo  al  si- 
lenzio di  queste  umide  solitudini , 
i'inmieino  popolalo,  coltivalo  e ri- 
dente, gode  il  vantaggio  della  sua 
prossimità  al  canale  navigabile  del 
i'uime,  (‘della  sua  i>npolazioue,  e nel- 
r inverno  e nella  jirimavera  è il  più 
bel  soggiorno  del  littorale.  .Ala  la 
state  rendesi  esso  pure  malsano.  Fran 
qui  pure  i Ponti  d'Dslia  c di  Tra- 
jano,  di  dove  entrarono  un  giorno 
gli  obelischi  d'I',gitlo  e i grani  deU 
r.Alfriea,  e dove  oggi  non  sono  che 
umide  e inenticlie  paludi,  contro  alle 
quali  come  iiiu  prossime,  i moderni 
romani  grinano  più  foi'le  ehe  non 
contro  le  stesse  jialmli  Pontine.  Ora 
nessun  dubbio  v'Iia  ehe  questo  gran- 
de territorio  dei  A'ejenli,  che  esten- 
(levasi  una  volta  sino  al  Giatiicolo, 
non  sia  utiiialmente  in  ju-eda  all« 
mefitielie  esalazioni  delle  acque  sta- 
gnaiili. 
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fiasrianilf»  ora  il  littnrale  e volendo 
esmninare  l’interno  di  questa  re- 
jrioiie  centrale  ri  ri|)orreino  sulla 
via  Flaniuiinia,  dopo  aveida  lasciata 
il  q^iialche  lega  d;il  lago  di  Bimano. 
<Jui  la  tenuta  delfisola  l'’ariiese,  do- 
ve fu  la  prmle,  la  opulenta  città  di 
Vejo,  oggi  abitata  da  pochi  agricol- 
tori; qui  la  Storta  popolata  da  Gl) 
abitanti;  e la  stazione  romaiiii  .tti.ra 
rubra  che  vide  il  feroce  coinhatii- 
inento  tra  (lostantino  e .Massenzio; 
i prati  ili  Ouinzio  , uniti  una  vidta 
da  Cincinnato;  il  nionninento  d’  K- 
inilio  Scauro  sul  quale  si  abbocca- 
rono Lepido  e Pompeo . sono  tutti 
luoghi  dominati  dal  inelitisino  sino 
alle  porte  di  Itonia. 

La  vallata  dell'  Anio  o Teverone, 
elle  dalla  sinistra  del  Tevere  occupa 
all’est  tutto  il  restante  della  parte 
s!entrule  che  qui  esaminiamo,  può 
percorrersi  tenendo  dietro  al  corso 
del  tiuine.  Il  quale  sorgendo  dalla 
altura  dell’  Appenhio  si  dirige  dal 
sud  al  nord  entro  i campi  di  Roma, 
traversando  salubri  montagne,  sulle 
vette  delle  quali  sono  i pfiveri  vil- 
laggi de’  Vallimpietra  , d’  Oflile  , di 
Ponza  e di  Trevi.  Pochi  ma  robu- 
sti abitanti  respirerebbero  un’  aria 
pura  in  que.ste  cime  ventilate,  se 
dopo  avere  impiegate  le  loro  brac- 
<-ia  alla  piccola  coltura  <lei  loro  cam- 
pi, la  miseria  non  li  costringesse  a 
discendere  nella  pestilenziale  pianura 
dell’agro  romano.  Continuando  il 
(iuine  il  suo  corso  guadagna  il  mhla- 
qiiPiini  di  iVerone,  villa  deliziosa  di 
(|uesto  Ce.sare , da  lui  fabbricata 
presso  gli  stagni  detti  simbriiiiia 
xtnijna.  (Jm’sti  luoghi  sono  ora  sa- 
eri’per  lo  Speco  di  S.  Benedetto;  c 
le  memorie  della  penitente  vita  d’un 
romito  cancellano  dall’anima  quelle 
delle  stomachevoli  voluttà  d’ un  im- 
eratore  romano.  Il  moderno  Su- 
iaco  popolato  di  4800  abitanti  , 
tra  le  alte  rocce  che  lo  contornano; 
Cervnrn.  Rojate,  Rocca  Canterano , 
Rocca  di  mezzo,  .Plorano,  Ci  vitello 
contengono  ancora  sopra  posizioni 
salubri'i  discendenti  degli  Kqtii.  .\es- 
suno  di  essi  volle  situarsi  più  in  pia- 
nura. ^c  conobbero  forse  la  insalu- 
brità; o fors’ anche  sgomentaronli 
lo  memorie  de'  loro  padri  che  dispu- 
tavano il  passaggio  dell'  Anio  eoi 


.Sabini , Krnici , Romani  , Visigoti  i 
Eriili,  Greci,  Soraccni  ,_i  DuJ.’ii  <1 
Benevento  e ili  .Spoleto,  infine  i Co- 
lonna e gli  Orsini. 

Discenden  lo  da  queste  allure  en- 
trasi nella  valle,  e nel  dominio  il’ un’ 
aria  sos|)Ctta  ; perocché  le  terre  di 
.Anlicoli,  di  Corradino.  di  Boviano, 
di  .Scarpa  , di  Arsidi,  di  Rio  freddo, 
di  VallinfreJa  al  di  sopra  del  cubito 
de!  liuiue  veggono  pure  ne’mesi  estivi 
la  perniciosa.  .Non  molto  lungi  , e 
forse  dov.‘  oggi  è IJcenzu , il  molle 
amico  <li  ;M  ‘cenale  aveva  la  sua  villa, 
e dolce  coaie  l.i  zampogna  del  vate 
romano  ronioreggiava  quivi  il  fonte 
di  Blaudiisia.  .M.i  dove  lasceremo  il 
xiip'n'btim  Tibiir  attraversato^  dal- 
r Anio.  luogo  di  delizia  di  tanti  pro- 
di  romani , dove  Bruto  e Cassio  in 
mezzo  agli  ameni  boschi  c alle  fre- 
sche ncque  deimiievauo  la  repuhbli- 
cana  ferocia,  dove  Augusto  ristora - 
vasi  de’  gravosi  pensieri,  dove  Gra- 
zio e Catullo  beevaiio  le  tiiù  vaghe 
e poetiche  inspirazioni?  Nla  dopo  le 
devastazioni  di  Tiitila,  Tivoli  non 
fu  più  delizia  campestre.  Ricompar- 
ve solo  polilirameiite  nella  storia 
delle  guerre  del  1 140,  per  poi  esserne 
espulso  per  sempre  . e non  app.arte- 
nerc  chea  quella  delle  febbri  e della 
povertà. 

Velia  polverosa  e cocente  pianura 
da  Tivoli  a Roma  incontrasi  il  noto 
canale,  la  cui  acqua  torbida  sorgente 
da  un  pìccol  lago  chiamato  Solfata- 
ra, ad  un  miglio  lontano  dalla  stra- 
da maestra,  manda  odore  di  gas  idro- 
geno solforato.  0ui''i  Pi’i'no  >•!  terin* 
d’ Agrippa. 

K prendendo  ora  la  parte  del  sud 
di  questa  sezione  me.iia  o centrale, 
alla  sinistra  ilei  Tevere , parleremo 
d’ alcuni  luoghi  più  frequentati  e più 
celebri,  come  di  Castel  Gandolfo,  di 
Frascati  e Pnlestrina. 

Le  superficie;  umide  permanenti  di 
questo  tratto  di  paese  sono  costituita 
lìalle  suddette  «qiifp  nlbnbe  o sul- 
furee , che  dai  molti  laghi  solforosi 
che  occupano  una  vasta  eslension» 
di  terreno  si  sprigionano.  Oltre  alla 
infezione  gassosa  nuotano  sn  cotesti 
laghi  vaste  isole,  formate  da  intree- 
ciàmenti  di  erbe  e muschi  acquatici, 
e da  foglie  disseccate  o ammassale  , 
onde  si  dicono  layhi  delle  isole  lict- 
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Imiti,  donde  pure  si  sprigionano 
melili  le  più  insalubri. 

Oneste  vicinanze  dove,  o andando 
verso  Uomo  o verso  Tivoli,  s’ ineon- 
trauo  i superbi  avanzi  <lella  Villa 
Adriana  e delle  Tombe  della  faini- 
gliaPlanzia,  sono  nella  stagione  esti- 
va annebbiate  di  miasmi. 


CAPITOLO  VI. 
Continuazione. 


I monti  Albani  c gli  Algidi,  che 
partono  (luesle  immense  e meniiehe 
pianure,  danno  occasione  per  le  me- 
teore che  si  formano  a'  loro  liaiichi 
e sulle  loro  cime  a movimenti  forti 
nell’  atmosfera  , e rendono  alcuni 

1>aesi  su  di  loro  situati  meno  insalu- 
)ri.  Essi  olTrono  inoltre  i punti  di 
orizzonte  i più  vasti  e più  aperti  ed 
ameni , eioò  la  campagna  di  Koma. 
Itoma  stessa , gli  .\ppenini  ed  il 
mure.  > 

IticondoUi  sulla  via  Appia,  In  pri- 
ma delle  popolale  città  che  si  pre- 
senti sul  declivio  delle  allure  è Al- 
liaiio,  che  dicesi  d’ aria  pura  relati- 
vamente alla  impurità  di  queliu  de’ 
bassi  piani  che  lo  circondano.  Luo- 
go di  villeggiatura  e di  diporto  dei 
moderni  ronuini  Spopolatissimo  nel- 
la stale.  Ma  la  liontà  del  suo  aere 
è dovuta  alla  sua  elevazione  , alle 
molle  ombre  che  bi -rinfrescano , e 
che  tengono  oinleggiante  sempre  la 
sua  atmosfera  , ai  molli  vegetabili 
che  la  depurano.  .Von  i-  però  clic  l’u- 
midità del  lago,  umluinente  a quello 
<li  iVemi  che  le  resta  al  sud-est , c 
le  paludi  d’ Ostia  e d’Ardùa,  che  le 
stanno  al  sud-ovvest,  non  nocciano 
anche  a’  moderni  albanesi,  e non  ge- 
nerino anche  in  essi  nella  state  la 
perniciosa. 

Il  Ioga  di  Turno,  c le  acque  pa- 
lustri che  trovavansi  prossime  a Ca- 
stel Gandolfo,  altro  villaggio  fra  gli 
ameni  e salubri  dei  contorni  di  Ro- 
ma, rendevano  prima  di  Paolo  V. 
che  operò  il  disseccamento  di  qiiel 
lago,  assai  msalubre  il  detto  Castrilo. 
Da  che  Clemente  VIIJ  Jo  incorporò 
al  dominio  temporali'  •deUn  Chiesa^ 
diventò  esao  la  villepgialuna  de’  papi 


i quali  però  non  v’hanno  trovata 
sempre  P aria  mollo  buona.  K nel 
vero  lu  sua  esposizione  di  sud-ovvest 
all’ agro  ardeatino  non  gli  può  es- 
sere, sotto  il  dominio  de’ venti  del 
liltorale,  al  tutto  indiflerente. 

11  moderno  Frascati  non  può  van- 
tare nè  la  salubrità  nè  la  ventila- 
zione dell'anlien  Tuscolu.  Esiste  più 
in  basso  di  quello;  è più  verso  il 
dominio  della  mal'aria.  INondimeno  la 
temperatura  vi  è meno  calda  e sof- 
focante che  in  pianura.  Paria  più 
mossa  e più  variata.  Al  che  contri- 
buiscono le  vastissime  ville  che  lo 
circondano,  rinfrescale  da  ncque  mol- 
tissime , c ombreggiate  da  infinito 
numero  di  alberi  di  alto  fusto.  ìNella 
state  meno  frequenti,  ma  pure  en- 
demiche dominano  anche  in  esso  le 
febbi'i  miasmatiche. 

Prima  di  espedirci  da  questa  re- 
gione e di  parlare  del  fnijido  I*re- 
neste,  oltre  le  superficie  acquose  di 
sopra  menzionate,  sono  pur  ricorde- 
voli altri  due  serbatoi  interni  di  mc- 
filismo,  cioè  del  lago  Kegillo  oggi 
ridallo  a palude,  c del  lago  di  Oabio, 
che  si  estende  jier  200  eclari  di  pa- 
lustre superficie.  La  vasta  tenuta  di 
Borghesi  che  copre  le  mine  di  Ga- 
bio,  non  per  altra  ragione  è detta 
Puntano,  che  per  lo  impaludarvi  che 
fanno  le  acque  pluviali,  e per  essere 
una  perenne  sorgente  di  mefitismo. 

11  terreno  vulcanico  che  abbiamo 
finora  percorso,  mefitico,  impaludato, 
e crivellato  da  cratèri,  i di  cui  pro- 
dotti danno  da  per  lutto  delle  lave, 
la  di  cui  base  il  Barlocci  ha  detto 
essere  pirossenn , e amligena  con 
mischinnza  talora  di  pseudo-nefelina, 
verso  P antica  Prencste  cambia  di 
aspetto  e di  natura,  cedendo  il  luogo 
alfa  roccia  calcarea.  Ond’  è che  la 
moderna  Palestrina,  che  ricorda  an- 
cora con  oi'rore  lu  strage  dei  suoi 
dodicimila  operata  da  Siila,  ha  la  for- 
tuna di  godere  d’una  atmosfera  fre- 
sca e ventilata  e sullicientemeiite 
pura  , tanto  che  nè  molle  intermit- 
tenti vi  s’ incontrano  , c vi  è raris- 
sima lo  perniciosa,  salvochè  non  si 
vegga  in  quelli  agricoltori  che  re- 
cansi  nell’  agro  romano  oi  lavori 
campestri  della  estiva  stagione. 
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CAPITOLO  VII. 

Uegione  meridionale. 


Questo  rejjione  è.  a levante  occu- 
pntii  dulia  grun  valle  del  fiume  Sacco, 
che  in  ^'ran  parte  è «ppcnina  o cal- 
carea, c nir  occidente  dove  è vulca- 
nica ^ divisa  in  due  porzioni  quasi 
epiali  dalla  via  Appio,  che  da  Al- 
huno  a (Cisterna  tiene  un  corso  tor- 
tuoso, e da  Cisterna  sen  va  diretta 
traversando  le  Fontine  paludi,  per 
condurre  a Terrociiia. 

il  liltorale  di  onesta  regione  al- 
l'owcst,  preso  da  Ostia  sino  al  monte 
Circeo,  può  considerarsi  quasi  tutto 
come  una  gran  palude.  Pino  dui 
tempi  di  Strabone,  volendo  conser- 
vare al  Lazio  l’epiteto  di-felijr,  si 
eccettuavano  come  palustri  e'  mor- 
bosi P Àrdealinoi  a^er,  et  qiiod  est 
iiilcr  .dntium  et  Laviiiinm,  mquead 
Pomelinum  cmnpum.  Scendendo  da 
Ostia  verso  il  sud  per  andare  sul- 
1’  antica  via  Severiana  a Torre  Pa- 
terno o all’antico  Laurento  , quivi 
sin  dai  tempi  di  Vellejo  Patercolo 
esisteva. una  polude  detta  Laturenlina 
jMiliu.  K pur  nel  pestilenziale  terri- 
torio de’  Laureati  che  esiste  il  lago 
di  Turno , d' onde  esce  un  rio  che 
presso  la  sua  foce  fonna  un  altro 
vasto  stagno.  IJi  poi  travei*sando  la 
via  Ardeatina  incontrasi  altro  rio 
(Kio  Torto)  che  di  mezzo  alla  selva 
Cesarini  forma  aneli' esso  una  vasta 
palude.  E tra  questo  e l’altro  sun- 
nominato. in  mezzo  a una  descila  e 
maninconiosa  pianura,  il  miserabile 
Castello  di  Pratica  indica  all’  atto- 
nito viaggiatore  1’  antico  Lavinio. 
Bla  cos'  è oggi  la  terra  dc’Rutuli? 
Cosa  sono  i fumosi  campi  Ardeatini 
traversati  dal  famoso  fiume  iVumico? 
Questi  sono  i doininii  della  febbre. 
Al  di  là  del  Numico  trovasi  quella 
Ardàa . la  metropoli  de’  Rutuli,  die 
fu  si  fiorente  du  poter  inviare  una 
colonia  in  Ispogna  a fondarvi  la  città 
di  Sapunta,  e che  contenne  il  fumoso 
tempio  di  Giunone  , da  tutta  la  an- 
tichità idolatrato.  Oggi  è la  capitale 
d' una  vasta  campagnit  resa  infume  e 
pestilente.  Le  due  immense  tenute 
di  Campo  morto  e di  Conca  dividono 
oggi  un  territorio  che  nutriva  un 


gran  popolo,  e due  diroccate  abita- 
zioni rappresentano  oggi  Satrico . 
Polusca , Longula  e Afrodisio  col 
suo  famoso  tempio  di  Venere,  città 
una  volta  poderose  e tloridissirae. 
Aimi  tane  ceste  twut  voyons  les  ef- 
fets  terrihlcs  du  elimat,  car  ce  n’ett 
pat  la  fevtililé  qui  manque  aujourd' 
nui  d ces  belles  plainet,  où  les  blét 
les  plus  épais  alternent  avec  les  pù- 
turaqes  les  plus  aboiulan» , et  où  se 
succédeiU  le  mais,  le  rii,  1‘ avoine, 
et  les  feoes  I). 

Poco  più  (li  3000  abitanti  sono  a 
Porto  d’Aiizo.  altro  luogo  prediletto 
a’  romani  antichi , e specialmente  a 
^Verone  che  vi  era  nato  , e avevoci 
un  figlio  della  sua  prediletta  Poppea. 
Il  porto  erettovi  da  questo  regnante 
era  iiiagnificentissimo,  e vi  sono  an- 
cora ammirabili  le  ruine.  Erami 
tempii  c palagi  pieni  di  splendore  e 
di  celebrità.  Anche_  oggi  è più  gran- 
diosa questa  situazione.  Le  ville  Cor- 
sini, Albani,  Doria,  Costaguli  sono 
di  tale  maestà  di  architettura  che 
potrebbero  nella  storia  moderna  co- 
prire degnamente  un  posto  lasciato 
dall’antica.  Ma  esse  deserte  a tra- 
scurate dai  loro  signori , che  non 
osano  affrontare  la  malignità  dell’a- 
ria palustre,  rovinano  siQattamente, 
che  molto  non  andrà,  che  il  passag- 
giero  dovrà  confonderne  la  memo- 
ria coi  paliigi  di  iVerone  e di  Pop- 
pea, che  piu  non  vi  esistono.  A con- 
fronto degli  altri  luoghi  situati  den- 
tro della  spiaggia,  Vettuno  che  tro- 
vasi sull’  orlo  di  essa  , e che  sente 
il  vantaggio  di  un’aria  sbattuta  dal- 
l’ondeggiare  della  marina,  è più  abi- 
tabile e meno  infetto.  I ÌV'ettunesi  in 
genere  coi  loro  pittoreschi  costumi 
hanno  bella  taglia,  e bel  sangue.  La 
palustre  foresta  del  littorale  è inter- 
rotta dal  promontorio  d’ Astura,  che 
ci  ricorda  i predi  di  Cicerone,  e nel 
medio  evo  le  fortificazioni  dei  Fran- 
gipani: e i campi  al  di  sopra  sono 
tutti  per  immenso  tratto  impaludati 
dal  fosso  del  Quinto,  dui  fiume  Fo- 
glino, e verso  lu  via  Appia  dal  fiume 
Lanurio,  dall'  Astore,  dal  fosso  della 
Retarola , c do  un  lungo  tratto  del 
fiume  Antico:  al  dì  là  di  Astura  una 
lunga  catena  di  loghi  detti  altre  volte 

1)  Turaao.  V.  i,  psg.  117.  i 
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Salii rar  Palits,  che  dalla  twre  di  Foce 
verde  si  esleiule  sino  alle  falile  del 
Oireéo.  Il  piu  vasto  di  cotesti  la"hi 
è quello  di  Fopliaiio;  se^tuono  vrli 
altri  tre  di  minore  l•steusiolU^  cioè 
de' Monaci,  di  ( jprolaee,  e della  So- 
ressa,  sulle  cui  sjìias'jte  o^si  deserte 
« pestilenziali  dicono  esservi  stata 
una  abitazione  di  eaiupa^nudel  molle 
Lucullo.  Oualclie  sparuto  capo-vae- 
caro  ricojHrrto  di  pelle,  e armato  di 
inazzarella;  lupi  e cignali  die  con- 
tendono i loro  luo','|ii  solitari  alle 
manrlre  de*  bovi  e eavidii,  che  vi  so"-- 
pioniano  in  istato  selvaf,T;io,  sono  i 
soli  abitatori  delle,  ampie  foreste,  che 
circondano  questi  scdiatoi  di  niefi- 
tismo.  Al  sud  dei  quali  si  eleva  la 
piccola  montagna  di  Circe,  enorme 
massa  calcare,  in  mezzo  ad  un  suolo 
lutto  all’ intorno  nlluvionare.  Il  Bor- 
j'o  di  S.  Felice  sulla  vetta  della  mon- 
tagna, e fm'se  sulle  rovine  d’una  fa- 
mosa città  dei  Volsci,  non  contiene 
o;TKÌ  che  63U  ahitanti.  [ quali  per  la 
devazioiie  e ventilazione  del  loro 
domicilio , sono  i soli , in  mezzo  a 
questo  vastissimo  refrno  ddia  febbre 

Iiemiciosa , che  ne  vadano  immuni, 
’ornirebbi! questo  fenomeno  una  pro- 
va. oltre  quella  ilella  elevazione  del 
suolo . che  i terreni  calcarei  man- 
e.vno  d’nn  demento  geologico  a con- 
fronto de’  viilcunici,  per  la  produzio- 
ne della  perniciosa. 

r.APITOLO  VIH. 

Conliiiuazioiic. 

Rechiamoci  ora  alla  parte  oppo- 
sta, cioè  II  levante,  nella  vallata  del 
Sacco,  ad  esaminare  la  estensione 
della  endemia  nelle  città  principali 
da  che  è popolata.  Da  liiignuno  a (le- 
prano  sopra  una  estensione  di  8000U 
metri  si  estende  questa  vaile  chiusa 
a levante  dagli  Appeniiii , dai  Lepi- 
ni  all’  oriente.  Oneste  due  masse 
dopo  Valinontone  danno  il  lairattere 
geologico  di  calcareo  a questo  suolo. 
,^'on  ostante^  siccome  niV  ovvest  e ai 
sud  furonvi  eruttazioni  di  vulcani 
spenti,  dei  prodotti  vulcanici  strati- 
ficano, insieme  con  sorgenti  d’acque 
minerali,  il  piano  d’  Anagiii  e i con- 
torni di  Ferentino.  A Frosinonc  il 
tuolo  è argilloso,  mescolata  di  sab- 


ina, c contenente  delle  masse  di  grè, 
le  di  cui  elevazioni  rendono  il  suolo 
ineguale  e spesso  avvallato.  Anugiii, 
Ferentino  e Frosinone,  sono  le  pri- 
me e più  ragguardevoli  città  , che 
troviiisi  sparse  in  cotesto  suolo.  Ala- 
tri  e Veroli  tengono  la  natura  cal- 
carea dell’ .Appellino. 

.Anagni  , la  prima  delle  città  sa- 
turnine che  s'  incontri  , metropoli 
de’  lèroci  Krniei,  celebre  pel  inotri- 
iiionio  d’  .Antonio  con  Cleopatra  do- 
po il  riimdio  di  Fulvia  , ha  un’ uria 
IMH’o  salubre,  anzi  mefitica  ne’ mesi 
caldi  ; il  che  deve  ulCribuirsi  alla 
pianura  sottoposta,  tenuta  dagli  .Ana- 
gnini  allo  stesso  sistema  di  grande 
coltivazione  , come  l’ agro  romano. 
Les  callifiiteitrs  enlassés  daiu  la  vil- 
le; volli  cherclter  clutifite  jour  leitr 
travnil  i)  mie  i/rande  disliiitee.  Tri- 
ste fruii  des  guerre»  qiii  si  loiig- 
temps  Olii  riningé  ces  eonlrivs , et 
i/iii  ont  hiibilué  lì  Ite  Iroiwcr  de  se- 
curilé  qnc  dans  Ics  villes  I). 

A Ferentino,  1’ F>nko  Baluardo 
dove  fui  primo  medico  nella  mia 
età  di  anni  per  tutto  il  4818> 
sebbene  m’ incontrassi  nel  dominio 
della  petecchiale  che  tuttora  vigeva, 
iiejl’  autunno  di  detto  unno  v’  incon- 
trai molte  u molte  intermittenti,  e 
non  poche  perniciose.  Attorno  a 
quelle  mura  ciclopee,  dove  i Peinsgi, 
i Romani  e i Goti  costruirono  1'  u- 
un  dopo  r ulti’o  nel  passaggio  dei  se- 
coli , non  vede v ansi  per  quarta  co- 
struzione che  le  case  dei  miseri  po- 
polani, e le  mii  ra  di  qualche  chiesa 
dedicata  al  Dio  consolatore  dei  di- 
scendenti d' Il  II  popolo  che  non  è 
liù.  .Attorno  a coleste  munì  non  più 
’urlo  guerriero  e lo  strepito  del- 
r crnico  acciaro  , rompono  il  silen- 
zio antico.  Attonio  a coteste  mura, 

10  cercava  le  sorgenti  del  inefitismo 
di  Ferentino,  e le  trovava,  insieiite 
col  Cocchi  daFuinoiie,  e citi  Lancisi 
nelle  molle  acque  stagnanti  che  le 
contornano , le  quali  rendono  ne’ 
mesi  caldi  non  molto  sana  nemmeno 
In  città  di  Frosinone,  sebbene  con- 
fornuta  da  migliore  e più  attiva  agri- 
coltura. Di  queste  tre  città  parlando 

11  Lancisi  dice  : Harttin  iiutem  calnm 
Minime  insalubre  estel , nisi  nojciis 

1)  Tuoraon.  Op.  ciu  Tol.  I.  p.  lA*. 
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lente  derurrr.ntium  aqiiarnm  efflu-  «lini?  secontlo  Boscowich,  di  Anafrni 
viis  per  aftatem  seppe  sirpius  injice-  e Prosinone  I),  cioè  a frr.  41,  ed  ha 
retur  i).  Tra  queste  acque  il  rio  di  "li  stessi  calori  estivi.  Trovansi  an- 
Tufano,  di  cui  esìstono  tracce  d’  un  che  nella  pianura  di  Veroli  a Casn- 
nntico  alveo  nei  campi  .Vna^nini , mare,  c nelle  vicinanze  di  Alatrì 
portatore  com’è  di  molla  aciina  e delle  produzioni  vulcaniche.  A poca 
mollo  limo,  in  certi  anni  nella  sta-  distanza  dall’  alto  monte  Rruderarn 
pone  estiva  in;rrossa  ed  allaga  e e dell’ infelice  villa  di  Cidlepardo  è 
impaluda  i luoghi  a lui  prossimi,  ancora  aperto  nn  cratère  di  antico 
Un  antico  proverbio  popolare  , prò-  vulcano,  conosciuto  sotto  il  nome  di 
prio  di  questa  regione,  tacciava  (rin-  Rozzo  di  y^iitullo. 
farnia  uno  stagno  situato  a poca  di-  Il  bitume  detto  Pece  di  castro  che 
stanza  da  Ferentino  per  raccorrc  si  cava  sui  piani  di  Prosinone  al 
le  acque  nocive,  del  quale,  secondo  nord  del  liume  Sacco:  altro  bitume 
che  attestano  gli  avanzi  d’  una  an-  congenere  nelle  vicinanze  di  Trisul- 
ticn  cloaca,  i Romani  Edili  avevano  li:  la  marna  particolare  che  si  trova 
provveduto  alla  salute  di  quelli  ahi-  a Casamare  lungo  le  sponde  del  fiu- 
tanti. (Juesta  palude  è della  Scrofi-  me  Amaseno,  che  come  il  fiume  Le- 
no, la  quale  periodicamente  gonfia-  te  annunzia  a due  miglia  di  distanza 
va  e si  dilatava,  ed  allora  ammnr-  l’obblio  a cui  si  sono  assoggettati  i 
bava  le  circostanti  contrade  - qumido  taciturni  Trappensì  ; la  Lava  di  Tic- 
Mfc  Scrofino  atterza  4iiatini  e smez-  chiena  scopertavi  dal  naluralista.Spa- 
3<i  Ferentino.  Clemente  \I  . risto-  doni  2):  infine  il  peperino,  la  poz- 
rando  la  cloaca  riaprì  l’adito  alle  zolana  che  veggonsi  pure  nella  pia- 
acque  dello  Serafino  nel  fiume  della  mira  .Ana^nina,  attestano  anche  (pii 
Campania,  detto  Thelete.  V’hanno  l’azione  (li  spenti  fuochi, 
poi  nell’eriiica  terra  oltre  alle  due  Dopo  il  liltorale  e la  vallata  del 
nominate  altre  sorgenti  che  sono  Sacco,  per  compiere  il  nostro  esame 
solforose,  come  lo  scrofincllo  , la  di  questa  meridionale  ed  ultima  re- 
fontana olente, il  bagnatolo  e libici-  gione,  conviene  ricondursi  sulla  via 
pile,  fonte  parimente  sulfureo  che  Appia  da  Velctri  seguendola  sino 
sorge  dalle  viscere  del  .Giunte  Ra-  Terracina. 

diciiio.  dalle  quali  le  tre  mentovate  Velletri,  città  di  9200  abitanti , 
città  desumanu  la  mararia.  Ferum  posta  sopra  una  lava  vulcanica,  vn 
Frusino  Ferenlinitm  ed  Ànnquia  vi-  soggetta  eminentemente  alla  ende- 
rulcnti  (Tris  danina  maxime  sen-  mia.  Il  monte  Artemisio  le  toglie  i 
tiunt  Z).  L’epidemia  di  febbri  per-  venti  del  nord.  I soli  australi J vi 
niciose  che  devastò  questi  luoglii  hanno  daminio.  Queste  umide  mc- 
n_el_  1709,  descritta  da  Cocchi  e Lan-  tenre  vi  aumentano  il  mefitistno  |ku‘ 
cisi,  fu  attribuita  da  quest’  ultimo  modo  che  vi  sono  degli  anni , che 
agli  allagamenti  e ristagni  prodotti  nella  state  e neirautunno,  tanto  vi 
dàlie  acque  mentovate.  Cum  iejitur  cresce  il  numero  de'  febbricitanti  , 
plerceque  omnes  sub  wstalem  anni  eh’  essa  ha  bisogno  dì  dimandare  u 
1709,  ropiosius  alque  Uceutius  suis  Roma  dei  medici  in  aiuto  dei'^tre 
ra:  foiitihus  eruinpcrent,  promplius  residenti.  Discendendo  da  Velletri 
eiiam,  ac  larijius  extra  proprios  al-  incomincia  il  piano  della  .pestilen- 
veos  redumdaruni,  inque  campos  ef-  ziale  atmosfera. 
fuso-  tum  deprclieiisus  seijeles  eoe-  Cisterna,  ultimo  paese  abitato  da 
cuernnt  tum  aerem  morbosis  semini-  pochi  infelici  per  lo  più  in  preda 
bus  serundarunl  3). 

.1  Veroli  e Alatri  sonovi  pure,  I)  De  liner.  FjcpeJ.  Synopt.  1735.; 

benché  in  minor  numero,  febbri  in-  2)  Fulcnni  .tpeuii  del  Lazio.  Miccrati 

tennittenti  e perniciose  nella  state.  1802,  p.ig.  422  Pretendo  lo  Sp.idonì  eh* 
Alatri  è allo  stesso  grado  di  latitu-  le  pietre  che  l.i'tricano  1'  amico  tratto  dell.» 

via  Latina . anni  sono  scoperta  nell.a  ’co-l 
1)  De  nox.  palttd.  effluv.  Uh.  2.  c.  I.  delta  .tlrada  de'  cavalli,  che  da  Frosinon» 
^ Cocchi  n Fwn.  F-pislol.  Lancisio.  conduca  a Macciano,  sieno  della  stexia  iu- 
ta) Lancisi  op.  cil.,  p.  432.  lor.a  della  lava  di  Ticcbieiia. 
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ilella  febbre , è.  posto  sopra  un  ter-  tero  aprire  e mantenere  canali  per 
reno  che  al  mezzogiorno  è piatto,  il  deviamento  delle  acqiic  e il  ilis- 
argilloso,  c sovente  ricoperto  d’a-  seecainento  dei  bacini  impantanati, 
equa,  di  eni  un  letto  di  roccia  col-  K nel  vero  la  storia  ci  addita  che 
care  impedisce  l’assorbimento.  Stali-  quando  Appio  costruì  la  grande 
noie  attorno  molti  pascoli,  mialche  strada  che  tiene  anche  oggi  il  suo 
Imsco  , e il  vasto  territorio  di  Ser-  nome,  sebbene,  come  nota  il  Aiccolai, 
moneta,  tratto  di  paese  solitario  ed  trovasse  il  suolo  abbastanza  consì- 
infetto,  al  dì  là  del  quale  cominciano  stente  per  lungo  tratto,  nondimeno, 
gli  stagni  della  Teppia,  che  sono  quando  fu  alla  rocca  Feronia,  la  nml- 
eome  l’  altro  della  immensa  palude  lezzu  d’ un  suolo  palustre  lo  costrin- 
Fontina.  se  a deviare  dalla  retta  linea  onde 

evitarlo.  Dopo  la  distruzione  delle 
CAPITOLO  IX.  città  Volsche  operata  dal  Tarquinia 

secondo,  la  palude  si  allargò  di  nuo- 
Conlhiitazioiie.  vo,  e Cetcjgo,  verso  la  line  del  sesto 

secolo  di  Roma,  fu  il  primo  che  ne 
Probabilmente  I’  antica  Pomezia  operasse  il  disseccamento  , onde  vi 
capitale  delle  città  Volsche,  che  in  si  poterono  erigere  nuove  città  o 
gran  numero  erano  sparse  per  que-  stazioni  che  formano  la  seconda  iw 
ste  allagate  pianure , dette  loro  il  ca  del  suolo  Pontino  abitato.  .Voncli* 
nome  di  Pomptine.  K silfatto  alla-  meno,  se  ad  onta  delle  23  citUi  Vol- 
gamento  prodotto  dalle  acque  fluvia-  sche,  che  ivi  erano  per  lo  innanzi, 
tili  e meteoriehe,  raccolto  in  un  gran  quelle  lacune  non  furono  trovate  da 
bacino  di  ill  'iSO  tese  di  circonferenza  Appio  tutte  consistenti  egualmente, 
dovette  seguire  di  tempo  in  tempo  tanto  meno  il  dovevano  essere  dopo 
che  il  mare , che  prima  estendevasi  le  prosciugazioni  , e i deviamenti 
lino  al  monte  Spina,  veniva  accu-  delle  acque  operativi  da  Cetego.  E 
mutando  arene  e formando  delle  du-  lo  stato  iialiistre  s’ accrebbe  di  più 
iie,  che  oggi  si  veggono  estese  da  quando  le  guerre  civili,  c le  slra- 
capo  d’ Anzo  a Terracina,  ed  elevate  iiierc,  distolsero  i Romani  dairattcn- 
<la  IO  a 20  metri  d’altezza.  Il  fondo  dere  alle  idrauliche  necessarie  qpe- 
marino  delle  paludi  venne  sconcerto  razioni  attorno  al  suolo  Pontino, 
da  Scaccia,  al  quale  pur  si  debnono  Cosirjchè  Cesare  progettò  di  ridurle 
altre  interessantissime  osservazioni  allo  stato  antico.  lUarco  .Antonio  a 
.sul  suolo  antico  Pontino.  A 22  me-  tale  efletto  volle  dìslrihuirle  al  pò- 
tri  di  profondità  si  presentò  un  ban-  polo.  Augusto  fu  costretto  riaprire 
co  di  conchiglie  e di  arena  e piante  il  canale  che  costeggiava  la  via  Ap- 
marine,  situato  sotto  im  letto  d’ur-  pia  rendendolo  navigabile.  Contatto 
gilla  e di  torba  : si  trovò  che  la  ciò , che  il  suolo  ricadesse  sempre 
pendenza  del  suolo  era  dall’  owest  nel  suo  stato  paludoso,  lo  prova  b 
all’est,  e che  dal  Cireòo  ai  monti  necessità  che  cobero  Verone  e Tra- 
L'epini  la  sua  profondità  si  andava  jano  di  rialzare  la  vìa  .Appia,  che 
aiunentando.  Così  la  formazione  del  si  era  nolabilmcnle  depressa  sopra 
golfo  viene  ad  es.sore  e.sattamcnle  un  suolo  compressibile.  I)opo  di  che 
spiegata , e come_  esso  abbia  potuto  lo  gran  calaslrole  dell’  impero  ro- 
gnadagnare  un  livello  superiore  a mano  tramenò  anche  seco  <|uella 

3uello  del  mare.  Così  essendo  stato  ideile  bonificazioni  pontine  lino  allora 
a lui  trovato  il  livello  primitivo  sostenute.  iUa  anche  nel  regno_  de’ 
dell’antico  suolo  pontino  a un  metro  Barbari  fuvvi  la  gran  mente  di  lui 
e 30  centimetri  al  di  sopra  del  fondo  Re  che  alle  paludi  Pontine  portò 
dei  mare  a 18000  metri  di  distanza  quelli  sguardi  e quella  attenzione  , 
dalla  sua  riva , si  conosce  come  sia  che  forse  da  lui  non  meritarono  i 
«tato  sempre  insnflìciente  questo  li-  monumenti  più  pregevoli  degl’  croi 
vello  per  lo  scolo  delle  acque  che  che_  egli  aveva  conquistali.  Fu  per 
ihgorgavansi  nella  pianura,  e si  può  ordine  di  Teodorico  che  Cecìlio  l)e- 
qiiindi  congetturare  come  sino  dai  ciò  intraprese  dì  nuovo  il  dissccrn- 
Leinpi  delle  città  Volsche  si  dovei-  mento  di  quelle  rive.  Da  Teòdorico 
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in  poi , sebbene  Bonifacio  Vili , e 
Calisto  IH,  qualche  operazione  vi 
ordinassero,  conviene  discendere  Gno 
a Leone  X , per  riconoscervi  pro- 
dottosi di  nuovo  r iinpaludamento 
e fattevi  cose  degne  di  ricordanza. 
Fu  a quei  tempi  che  il  celebre  Gio. 
Scotti  apri  il  canale  detto  Por- 
tatore di  Badino.  Sisto  V,  in  ap- 
presso vi  apri  l’ altro  che  da  lui 
prese  nome , e cosi  si  seguirono  le 
prime  tracce  di  quel  nuovo  dissecca- 
mento che  doveva  poi  in  seguito  ren- 
der glorioso  il  Pontificato  di  Pio  VI. 
Più  di  quattro  quinti  di  terra  furo- 
no tolte  per  questa  gronde  opera- 
zione all’impero  delle  acque  sta- 
gnanti, e date  alla  più  vegeta  col- 
tura. Questi  luoghi,  che  non  rendiv 
vano  nel  177G  tra  la  Camera  e la  fa- 
miglia Gaetani  che  soli  30000  per  il 
diritto  di  locazione  delle  pesche  , nel 
1794,  dopo  la  grand'opera  di  Pio  VI, 
scpperp  ilare  una  entrata  annuo  di 
franchi  SiWKtOO,  e le  popolazioni  pros- 
sime di  Terracina,  di  Piperiio  e di 
Sezze  provarono  subito  un  notabile 
accrescimento.  L’  opera  di  Pio  VI 
era  sul  punto  di  ultimarsi , quando 
i!^li,  dopo  la  morte  del  Rapini,  aveva 
giù  adottato  il  saggio  partito  del 
Posscga  e del  Vici,  cioè  di  condot- 
tare tutte  le  acque  superiori  delle 
paludi  per  la  via  la  più  corta  al  ma- 
re, valendosi  del  famoso  canale  detto 
Rio  Martino.  Ma  i Francesi  invasero 
Homo  in  quel  tempo , e col  sospen- 
dere questa  ultima  operazione  re- 
carono danni  incalcolaoili.  F cerca- 
rono poi  di  farsi  vedere  come  inva- 
ghiti del  buon  esito  dell’ impreso, 
stabilirvi  commissioni , e tentare  dì 
scoprire  errori,  difetti,  e riprendere 
in  mano  l’impresa,  onde  arrogarsi 
la  gloria  che  tutta  era  degl’  inge- 
(meri  italiani.  Gli  studi  profondi 
«lei  Manfredi,  del  Bosconick,  del  Ra- 
pini, c le  loro  immense  fatiche  pre- 
tendeva arrogarsi  il  sig'.  Prony  , il 
quale  nulla  avendo  mai  fatto  di  con- 
cludente, senza  il  consiglio  e l’opera 
del  nostro  celebre  Scaccia,  si  ridusse 
infine,  dopo  circa  due  anni  di  con- 
siderazioni ed  esami  sui  lavori  dei 
nostri  italiani , a limitarsi  di  com- 
porre un  libro  sulle  paludi  Pontine, 
che  non  è altro  che  un  ragguaglio 
di  ciò  che  prima  dì  lui  era  stato 
operato  da  noi,  e nella  parte  storica 


tutta  quanta  non  è che  la  copia  fe- 
dele della  opera  elaboratissima  di 
M.  iNiccolai.  Riattare  le  dighe  del- 
rAmazeiio,  già  costruite  dal  Rapi- 
ni, aprire  un  nuovo  canale  inter- 
medio tra  la  linea  Piu  e la  buse  delk; 
montagne,  opera  che  fu  tutta  diretta 
e costruita  insieme  col  fumoso  Ponte 
dal  celebre  italiano  Scaccia,  ecco  le 
faccende  eseguite  sotto  l'impero  di 
una  nazione  che  vorrebbe  dividere 
con  noi  la  giurìa  del  bonificamento 
del  suolo  Pontino;  quando  invece 
dalla  sua  invasione  ripeter  deve  l’I- 
talia l’ immenso  danno  d’  un’  opera 
non  completa  , di  un’  opera  di  che 
il  solo  cominciamento  echeggerà  a 
tutta  lode  nostra  ne’  secoli  avvenire, 
e i posteri  imparziali  non  dimenti- 
cheranno la  funesta  cagione,  che  ne 
arrestò  in  sul  meglio  il  progresso 
ed  il  termine. 

Giammai  adunque  completaincnie 
disseccata  fu  la  pidude  Pontina.  Ija 
sua  naturai  situazione  se  non  si  op- 
pose alle  opere  di  disseccamento^ 
mostrò  sempre  facile  il  rinnovarsi 
dell’  ingorgo  e ristagno  delle  acque 
e del  limo,  e fu  sempre  insieme  u«- 
cessorio  che  ì canali  aperti  allo  scolo 
di  dette  acque  fossero  nettati,  e con- 
servati per  operazioni  idrauliche  in- 
cessanti- Le  quali  ogni  qual  volta 
che  le  diverse  fortune  dei  pubblici 
reggimenti  le  trasandorono,  l' Idra 
palustre  riprodusse  le  sue  teste,  e 
accrebbe  il  suo  fiato  pestifero.  L’ im- 
mensa pianura  Pontina,  se  ne  togli 
gli  edilizi  di  Ponte  maggiore,  di  Me- 
sa, di  Rocca  di  fiume,  del  foro  Ap- 
pio, e di  Tor  tre  ponti  , eoinunque 
restituita  in  gran  parte  alla  sua  an- 
tica fertilità,  è ancora  mefitica  e de- 
serta. La  poca  gente  che  vi  stanzia 
mostra  nel  pallore  dell’  aspetto  a 
nel  ventre  tumefatto,  eh’ essa  abita 
ancora  nella  regione  delle  febbri  , 8 
di  un  miasma  che  si  diO'onde  a tutti 
i paesi  circostiinti. 

Il  fondo  delle  paludi  Pontine,  co- 
me vedemmo,  è marittimo  conchi- 
giinre,  al  di  sopra  del  quale  v' lin 
uno  strato  di  argilla  e di  torlia,  ed 
essendovisida  tempi  remotissimi  sca- 
ricati fiumi  che  provenivano  o tra- 
versavano montagne  vulcaniche,  vi 
ha  mescolanza  eziandio  di  questa 
maniera  di  terreni. 
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Tulli  conoscono  come  Terracini), 
qneslu  palria  di  Gaiha,  ad  onta  della 
bella  sua  forimi  a pruiia  d' anfiteniro, 
sulla  riva  del  mare  , c de’  pubblici 
edifìzi  fattivi  erifjere  da  Pio  VI . e 
delle  tracce  venerande  de^li  antichi 
abbellimenti  fattivi  da  Appio  Clau- 
dio. da  Augusto,  da  Trajano,  da  An- 
tonio , c da  Teodnricn , dove  come 
sulle  spiagge  dairAlfrica  vedi  vege- 
tare la  palma,  gli  aranci,  il  mirto, 
r ulne,  1 Carli,  le  jurclie,  <•  tuttavia 
poreiM  e spopolata.  Il  golfo  panta- 
noso dell'antica  Poinezia,  non  al  tut- 
to prosciugato,  le  contrasta  ancora 
per  la  sua  vicinanza  i vantaggi  che 
(dia  potrebbe  trarre  dalla  fertilità 
deile  sue  terre,  e la  speranza  di  es- 
sere restituita  al  suo  nativo  splen- 
dore - «101.5 /w  effets  da  maiiiKii.5  air 
contre-halmicriil  cea  oi'onfo'/e.f,  et 
ceffe  (uhnirnlde  nature  seinblr  ne  se 
comrrir  de  flciirs  qne  poar  en  parer 
la  tombe  df  xex  habitam  1). 

Da  Terracina  volendo  risalire  alla 
parte  orientale  della  via  Appia.  onde 
ricercai'e  il  dominio  della  mal’ aria 
e dello  perniciosa  per  i paesi  che 
sono  situati  o alle  falde  de’ monti 
Uhe  cii'condano  il  lago  Pontino,  o 
nelle  valli  che  sono  tra  essi  per  lo 
pili  attraversate  dall’Amazeno  e dal- 
P Ulfentc,  si  conferma  viepiii  quan- 
to dalla  esposizione  Un  qui  fatta  de- 
gli altri  luoghi  del  dipartimento  di 
Roma  si  può  agevolmente  dedurre; 
vale  a dire,  che  i lunghi  situali  in 
alto,  tramezzo  a folte  piantagioni, 
ventilati,  e circondati  all’intorno 
dalla  COSI  detto  piccola  coltura,  sono 
i meno  infetti.  Anche  questo  breve 
tratto  di  paese  bagnato  dai  suddetti 
due  fiumi,  che  risalendo  la  via  Ap- 
pia sino  a Cori  si  estende,  presenta 
quc.sto  esempio.  Sennino,  situata  non 
in  alto  sul  monte  di  Fato  , ma  in 
una  delle  site  gole  le  pili  selvagge: 
Maenza,  Rocca  Gorga,  e Rocca  Sec- 
ca in  poca  distanza  dal  monte  Ca- 
cume, ed  elevate  e difese  dalle  esala- 
zioni del  piano:  Carpineto,  situato 
tra  i monti  di  Schiena  d’asino,  Cu- 
preo, e Cacume  hanno  assai  minor 
numero  di  febbri  miasmatiche  che 
non  Piperno,  Prossedi,  S.  Stefano, 


1)  Toornun.  Op.  eli.  pag.  126. 


S.  Lorenzo  e Vallecorsa  1),  situati 

Ser  lo  pili  nelle  vallee.  E la  città  di 
ezze,  per  essere  situata  alla  estre- 
mità occidentale  della  cresta  mon- 
tana, c per  avere  dinanzi  a se  tutto 
aperto  1 orizzonte  Pontino  e’  si  può 
dire  la  più  infetta  de’  paesi  sunno- 
minati. >'on  così  Cori,  Aoriiia,  Ba- 
sciaiio.  Rocca  Massima,  e jMonte 
Fortino.  La  elevazione  e le  bosca- 
glie che  circondano  cotesti  paesi  li 
rendono  meno  insalubri  , e la  per- 
niciosa non  vi  si  incontra  si  di  fre- 
quente. .All’  opposto  in  una  valle 
al  nord  del  pendio  occidentale  dei 
monti  Lepini  trovasi  l'infelice  paese 
detto  (ìiuliano  , dove  e per  la  bassa 
sua  posizione,  e per  un  prossimo 
cratère  vulcanico,  ora  pieno  di  ac- 
que impure,  veggonsì  le  febbri  fare 
ogni  anno  di  estate  strage  In  più  ft- 
foce  e miseranda  di  qiie'  poveri  abi- 
tanti. 

C.APITOLO  X. 

Luoghi  insalubri  dentro  noma- 
li colle  Palatino,  su  cui  Romola 
piantò  le  prime  fondamenta  della 
città  . era  pur  quello  che  gli  anti- 
chissimi Aborigeni  dovettero  abban- 
donare come  prossimo  ad  una  s-asta 
palude  , come  contornato  da  pe- 
stilente regione  , e su  cui  ern  un 
tempio  alla  Dea  Febbre  consecrato. 
E benché  il  resto  della  antica  Roma 
fosse  la  maggior  parte  edificato  in 
sui  colli;  benché  Tarquinio  Prisco 
e Marco  Agrippn  asciugassero  tutti 
i bassi  luoghi  pantanosi  della  città; 
benché  si  lasciassero  e si  consecras- 
sero  boschi  dove  era  più  mestieri  ; 
si  coslmissero  aquedotti  ed  emissari 
magnifici,  si  sorvegliasse  di  continuo 
alla  polizia  interna  della  citià  ed  a 
quella  del  letto  del  Tevere,  ed  altre 
simili  curu^  si  adoprassero ; queste 
cure  medesime  provano  « convinco- 
no, che  Ih  città  per  la  sua  situazione 
geografica,  per  la  qualità  intima  e 
superficiale  del  suo  suolo , per  le 
acque  che  la  scorrono,  é stata  sem- 
pre soggetta  a ristagni  e impaluda- 
menti e innondazioni , le  quali  col 

i)  Tnurnon.  Àlli  detta  cnserieiote . f 
flato  fisico  attirile  dette  jwnol.  di  Home- 
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fiima  calcio  inevitabile  «otto  cui  è 
situata,  hanno  dovuto  stunpre  cosli- 
luirc  una  delle  prime  naturali  sor- 
;,'enti  del  inefitismo  di  lloinu  antica. 

Ne’  secoli  rhe  se(.Miirono  la  sua 
l'ondazionc  , Koma  andc'i  sempre  a 
soffrire  piti  frravi  deterioramenti  nel 
MIO  clima.  l>e  materie  putrescibili 
animali  e vopetahili  rimaste  stazio- 
narie per  piu  di  2000  anni,  c cre- 
.teiule  semiirc  in  (|uantità  ed  in  vo- 
lume, debbono  senza  dubbio  aver 
eoiitribuilo  a rendere  più  deletèri  i 
miasmi  del  suo  suolo  paluiloso.  I^a 
trasruranza  nella  polizia  sanitaria, 
deirajjricoltura,  le  guerre,  le  demo- 
lizioni, c l’essiysi  ridotti  gli  abi- 
tanti della  moderna  Ruma  a edili- 
earliì  cpiasi  tutta  nel  piano,  talché  le 
eminenze,  tranne  il  Quirinale  ed  il 
Viminale,  sono  oggi  derelitte  e in- 
gombre da  ortaglie  c da  vigne,  ac- 
crebbero le  condizioni  dell’  aria  cat- 
tiva , e lo  S(|uallorc  di  una  metro- 
|toli , che  fu  già  signora  dell'  uni- 
verso. Taluni  serissero  e scrivono 
sulle  cagioni  della  inni'aria  e pro- 
jHtsero  pino  meno  saggi  divisamenti 
onde  recarle  cpialche  rimedio.  Ti'a 
questi  io  porrò  da  parte  i panegiri- 
sti, che  pur  non  ne  mancarono',  cd 
anteponendo  a tutti  gli  altri  il  Doni 
e il  liaiicisi,  di  questi  varroutmi  per 
indicare  dove  dentro  Roma  i luoghi 
sieiio  insalubri , e dove  per  conse- 
guenza piu  spesseggi  e inferocisca 
la  endemica  malattia. 

(do.  Battista  Doni  randidamente 
protesta,  1'  aria  di  Roma  essere  in- 
fetta; ma  dove  gli  edilizi  e le  abita- 
zioni sono  più  folte  ivi  si  conduce 
una  vita  cosi  aliena  da  malattie  ver- 
nacole come  in  qualsia  altro  luog<i. 
In  prova  di  ciò,  egli  dice,  ove  tu  li 
scosti  alquanto  dall'abitato  si  sente 
subito  la  lesta  grave , e sembra  che 
il  gran  Padre  Tebro  ti  cuniicchì  il 
•suo  tridente  all' occipite,  e li  inse- 
gua lincliè  non  li  abbia  proslralto  a 
terra  febbricitante.  Il  colle  Quiri- 
nale per  esemplò,  sulla  sua  soinmit.à 
godo  di  buon  aria:  all' opposto  gli 
orli  e le  vigne  poste  verso  le  tenne 
di  Diocleziano  e I’  emissario  deH’u- 
cqua  felice,  non  si  abitano  senza  pe- 
ricolo, né  senza  pericolo  vi  si  per- 
uotla;  e questa  peniiele  atmosferica 
si  aumenta  quaalo  piu  si  va  verso 


le  mura  e verso  Porta  N'omentana , 
o Piu.  Che  anzi  entro  Roma  stessa 
a brevissimi  intervalli  troverai  ncn; 
s.ano  e mal  sano.  Nel  medesimo  Qui- 
rinale declivio  (juel  lato  che  guarda 
il  sud  e verge  all  Fsquilino  6 in  voca 
d'infetto.  All’  opposto  quel  lato  che 
guarda  il  settentrione  e verso  Porta 
.Salara  è reputato  sicuro  e salubre. 
Si  può  questo  in  genere  stabilire  , 
che  qiie’  luoghi  dove  spesseggiano 
le  abitazioni , e dominano  le  alture, 
c guardano  al  nord  o all’est,  e sono 
lungi  dal  letto  del  Tevere  sono  piu 
saluliri  ; viceversa  quelle  situazioni 
disabitate,  basse,  e nelle  convalli  vi- 
cine al  liume  , esposte  al  sud  o al- 
l’ovrest  sono  meno  salubri.  Fra  <iu«- 
ste  conviene  ammettere,  secondo  il 
Doni,  una  situazione  media,  cioè  in 
parte  sana  e in  parte  sospetta. 

Per  la  qual  cosa  il  soprulloda- 

10  autore  distinse  in  tre  coteste  re- 
gioni deli'intcrno  di  Roma.  I.  Sfilu- 
berrima.  If.  :Uediorriter  mUibria. 
111.  Itisaìulterrima.'fra  lc|)rime  an- 
novera il  Campidoglio  c lu  parte  del 
Quirinale  di  sopra  descritta.  Del- 
r Ksquilino  quella  che  guarda  più 
da  vicino  il  Viminale  dove  é situalo 

11  tempio  di  S.  Pietro  in  Vinculis: 
la  sommità  del  Giannicolo , il  colle 
(letto  /wrtulorum:  il  colle  Citorio, 
la  posizione  del  Teatro  di  Marcello, 
come  luoghi  alti  mollo  abitati,  e dove 
acceiidonsi  per  conseguenza  molti 
ftioeiii  appartengono  alla  prima  re- 
gione. Fra  i secondi  designa  il  piaim 
ili  Campo  marzio,  i colli  che  piu  si 
dilungano  dal  centro  della  citta,  co- 
me r F.squilino  , la  più  gran  parte 
del  Viminale,  il  Palatino  , il  Celio, 
r.\venlinn.  Tra  gli  ultimi  sono  da 
uimoverarsi  lu  pianura  della  Roma 
antica,  che  oggi  è senza  uliilazione 
e sparsa  di  tumuli , di  fossati , di 
macerie,  di  stagni,  e tra  questi  i piu 
detestabili  sono  quelli  che  guardano 
il  Tevere , o che  sono  convallati  e 
stretti  all’  intorno  dai  colli;  e tutta 
lu  regione  del  Circo  .Massimo  situata 
tra  il  Paiulino  e l’ Aventino,  e tutto 
quel  campo  che  giace  tra  l'Avenliiio, 
il  Tevere  . c Porta  Ostiense. 

Il  1 va.'icisi,  tutto  intento  a promo- 
vere  la  polizia  medica,  ad  aniinure  i 
poiUeGci  a seguire  l’ esempio  dei 
Cesari,  nel  parlare  dell'  uria  interna 
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di  Roma,  doveva  porliirne  la  natii-  Celia  prodottasi  nella  valle  Celi- 
l'ale  possibile  sulubriUi  ad  un  punto  montana  al  Luterano  nacque  al  suo 
fors’  nuche  esng:erato , ma  tuttavia  tempo.  >’e  venne  subito  dopo  una 
scusabile  per  il  l'raiidioso  scopo  che  ferocissima  epideinia  di  febbri  che 
lo  animava.  Doveva  far  vedere  che  egli  stesso  dissipò  facendovi  ojierare 
tutte  le  cagioni  della  ìiisalubrità era-  delle  colmate,  e prosciugando  il 
no  pressoeliè  avventizie , onde  ecci-  vallo  palustre.  Se  però  vogliamo 
ture  i principi  e i governi  ad  allon-  stare  alla  massima  sentenza  di  Pli- 
tanarle.  Cosi  egli  avvisò  che  il  Cam-  nio,  che  niliil  nalulare  est  nisi  quod 
po  Marzio  fosse  renduto  meno  mal-  tato  anno  salubre  est  i ),  molti  altri 
sano  dulie  fabbriche  erette,  e i prò-  luoghi  di  Roma,  comunque  vi  sieno 
sciugamenli  onerativi  dai  pontefici  de'fabbricati,  sono  pure  infetti  nella 
Leone  X.  Paolo  V,  Iiuiocenzio  \ll,  state  e nell’  autunno.  Le  tre  busili- 


e Clemente  \I.  altrettanto  over  sor- 
tito la  Valle  degli  Orti,  ossia  la  ra- 
dice del  monte  Pineio  si  dal  lato  del 
settentrione,  per  il  Collegio  e la 
Chiesa  dei  Greci  fondatavi  da  Gre- 
gorio XIII,  e dal  luto  di  mezzogiorno 
per  gli  scoli  dati  alle  acque  che  li- 
cenziose dal  Trivio  lo  imnaliidavano, 
e fattovi  costruire  il  fabbricato  de 
proixxjamla  da  Urbano  Vili.  Cosi 
tl  Foro  agonale  per  gli  edilìzi  fat- 
tivi c le  strade  aperte,  divenute  un 
piano  secco  e restituito  alla  salu- 
brità da  Innocenzo  X.  Le  regioni 
verso  le  tenne  di  Dineleziaiio,  e 
l'emissario  dell’acqua  Felice  rese 
meno  insalubri  da  Pio  1\',  aprendovi 
la  larga  via  die  dal  Quirinale  con- 
duce a Porta  iSomenlana,  condotta 
da  Sisto  V , dal  palazzo  pontilicio 
sino  alla  Chiesa  di  .S.  Susanna,  .\ltri 
papi  in  progresso  edilienrono  tempii 
e cenobi,  per  cui  restituita  quella 
parte  alla  salubrità  dai  conventi  de’ 
luoghi  bassi  ili  Roma,  vi  si  recano 
nella  stale  i religiosi  per  respirarvi 
aria  migliore,  siccome  a’ tempi  del 
J.<nncisi  solcano  fare  quelli  della  Sca- 
la che  da  quello  di  Trastevere  tran- 
sferivansi  all’ altro  della  Vittoria,  fn- 
suluberrima  era  reputata  la  parte 
di  Trastevere  che  è circa  S.  Fran- 
cesco a Ripa.  .Ma  le  fabbriche  fattevi 
costruire  da  Clemente  X,  e l’ospi- 
zio di  S.  Michele  al  Porto  del  Te- 
bro  erettovi  da  Innocenzo  XII,  ed 
altri  edilizi  coslrnilivi  dalla  parte  ili 
mezzogiorno  da  Clemente  XI,  resero 
ipiel  luogo  meno  insalubre.  Cosicché 
gii  assolutamente  insalubri  restereb- 
bero il  Circo  massimo,  e la  parte  a 
mezzogiorno  del  ()«irinale.  Il  Lan- 
cisi aveva  avuto  soli’  occhio  dentro 
Roma  stessa  esempi  troppo  convin- 
centi di  quanto  esj^neva.  La  palude 


che  di  S.  Paolo.  S.  (ìiovunni  e S.  Pie- 
tro sono  in  luoghi  dove  I’ aria  de’ 
mesi  d’  agosto  e settembre  è decisa- 
mente mefitica,  e il  uioiile  Esquilino 
è pur  tutto  triste  e disabitato , tal- 
ché l’ immaginazione  appena  vi  può 
più  riconoscere  que’  deliziosi  bo- 
schetti dove  Orazio  cantava  gli  amo- 
ri di  Livia,  e dove  Virgilio,  .Mece- 
nate e Properzio  ebbero  pure  i loro 
ameni  ricetti.  Nulladimeiio  è sem- 
pre incontrastabile  la  conclusione 
che  dai  fatti  sopra  esposti  cavava  il 
Lancisi , conci iisiouc  che  imponeva 
un  suggello  eterno  di  verità  allo 
scopo  .sanitario  che  lo  animava,  co- 
me ahhiamu  superiormente  accen- 
nalo. Srd  lupe  eaderii  regio  (dico'a 
egli)  ndiiioduin  furile  atf  aiitiguaui 
ueris  iiifnmiuin  redive  natesi,  st  slu- 
dium  purgamltirum  lacuiiarum  et 
fnssarum  òiiiitlutur  gurm  sane  casum 
iiosiiisi  superioribits  annis  viclimiuel 
defieniiiius  :J).  Dal  che  lutto  si  può 
iiiferire,  che  ne’  quartieri  di  Roma 
meno  popolati  vicini  a’  giardini,  alle 
ortaglie,  alle  ville,  alle  rive  basse  e 
fangose  del  Tevere,  che  occupano 
piu  della  meta  <lel  suolo  contenuto 
entro  alle  mura  della  città,  siccome 
in  quelli  adiacenti  alle  imira  stesse 
il  numero  dei  febbricitanti  vi  é sem- 
pre maggiore , come  quello  che  e 
sempre  in  ragione  della  radiazione 
terrestre  (il  che  vedremo  innanzi)  e 
della  prossimità  e quantità  delle  poz- 
zanghere, della  immondizia,  e de’  ter- 
reni limacciosi. 


I)  Plin.  Ilislor.  notar,  lib.  18.  C.  L 
2}  De  nox.  i>alud.  effUm.  § IX. 
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CAPITOLO  XI. 

Indagiiii  delle  condizioni  parlicolari 
al  suolo  della  Frooincia  Romana 
come  cause  della  perniciosa. 

Dalla  esuosizione  che  obbiomo  fat- 
to iìnoru  ilei  luoghi  principali  della 
provincia  romana  onde  rintracciarvi 
la  endemica  malallia,  e dall' aver  ve- 
duto (;ome  questa  più  o meno  si  ma- 
nifesti da  per  tutto  sotto  il  di  lei 
eielo,  vogliamo  intanto  che  non  si 
ricavi  altro  fuorché  una  semplice 
cognizione  empirica  del  fallo  storico. 
La  quale  perchè  ora  venga  messa 
in  rapporto  colle  condizioni  parti- 
colari al  suolo  ed  al  cielo  della  ro- 
mana campagna  , le  anderemo  rin- 
tracciando |ier  tutti  quc’  principii 
medesimi,  per  i quali  si  sogliono 
fisicamente  ricercare  le  diderenze 
de'  climi  : proponendoci  dappoi,  do- 
po un  quadro  generale,  di  cavare 
da  questo  que’  sommi  capi,  che  più 
potranno  essere  in  rapporto  col  tem- 
po, colla  intensità,  e colta  natura 
stessa  della  endemica  malattia. 

Di  nessuna  verità  fi.<ica  possono 
aversi  prove  rigorose,  se  non  quan- 
do un  tatto  irlentico  è veduto  ed  esa- 
minato sotto  la  maggiore  quantità 
possibile  di  rapporti.  (jui*xii  tutti 
coloro  che  sino  ad  oggi  hanno  vo- 
luto scrivere  sulle  condizioni  etio- 
logiche  delle  febbri  di  Roma,  o non 
hanno  avuto  in  vista  che  le  paludi, 
o la  intemperie  atmoslérica  ; e quindi 
per  non  aver  saputo  calcolare  altri 
topografici  elementi  si  sono  smarriti 
in  mezzo  alle  molte  e gravi  dillicoltà 
ed  eccezioni , che  offriva  il  suolo 
stesso  a pochi  passi  di  distanza  a 
quella  verità  che  intendevano  di  ge- 
neralizzare, e da  ciò  dovevano  venir 
fuori  giudizi  0 imperfetti,  od  erro- 
nei. E quindi  non  è meraviglia  se 
resta  tuttora  un  problema  la  etiolo- 
gia  delle  febbri  ai  Roma  quantim- 
uedadue  mill'aiini  c più  per  molti 
otti  se  ne  scriva  e se  ne  lavelli. 

Il  clima  fisico  è diverso  dal  clima 
astronomico.  A costituire  il  primo 
concorrono  il  caldo  , il  freddo , la 
siccità,  la  umidità,  la  salubrità  pro- 
rie di  un  luogo  qtialunnue  sul  glo- 
0.  Le  cause  ilei  clima  tisico  sono  : 
I.  l’azion  del  sole  sull’ atmosfera  ; 


li,  la  temperatura  interna  del  globo; 
111,  r elevuzion  del  terreno  al  di  so- 
pra del  livello  dell’oceano;  IV,  il  decli- 
vio generale  delle  terre,  e l’esposi- 
zion  loro  locale;  V,  l’esposizione  delle 
montagne  per  rispetto  ai  loro  punti 
cardinali;  ^ I,  la  vicinanza  de’  grandi 
mari  eia  situazion  loro  relativa;  VII, 
la  natura  geologica  del  suolo;  Vili, 
il  grado  di  coltivazione  c di  popo- 
lazione; IX,  i venti  predominanti. 

CAPITOLO  XII. 

Temperatura  in  generale 
dell’Agro  Romano. 

II  grado  di  calore  solare  immedia- 
to è determinato  dalla  distanza  del 
sole  dalla  terra:  dalla  direzione  più 
o meno  obliqua  de’  suoi  raggi,  cioc- 
ché dipende  dalla  elevazione  del  sole 
nell’eclittica:  dalla  durata  del  giorno 
o In  lunghezza  dell’ arco  semidiurno 
descritto  dal  sole  : dalla  rifrazione 
che  sopportano  i raggi  solari  pas- 
sando per  un  minore  o maggiore 
numero  di  strati  atmosferici.  .Ila  il 
calore  che  noi  risentiamo  effettiva- 
mente è nllàlto  diverso  da  quello 
che  dovrebbe  essere  distribuito  se- 
condo cotesti  principii;  ond'è  che 
essi  non  bastano  a determinare  da 
per  sé  soli  il  clima  fisico  d’  una  re- 
gione. Tuttavia  vi  ha  una  leg^e  ge- 
nerale dedotta  dalla  diver.s  i obliquilà 
de’  raggi  solari,  che  stabilisce  P au- 
mento di  temperatura  e il  decre- 
mento a norma  dei  gradi  minori  o 
maggiori  di  latitudine.  Roma  è si- 
tuata nella  parte  meridionale  d’ Ita- 
lia , e la  sua  latitudine  boreale  è a 
gr.  41,  .13.  Il  punto  il  più  settentrio- 
nale della  provincia,  S.  Lorenzo  nuo- 
vo vicino  ad  .Acquapendente  , è gr. 
42,  45,  di  hit.  Il  pili  meridionale, 
Terracina,  è a 41,  18,  di  latitudine. 
Ora  la  sua  temperatura  media  del- 
l’anno è di  gr.  centes.  15,  i8,  quella 
dell’inverno  è di  gr.  7,  7,  quella 
della  state  è di  24,  0.  IVapoli,  che  è 
a gradi  40, 51,  di  latitudine,  dovrebbe 
avere  la  temperatura  annuale  o egua- 
le o superiore  a quella  di  Roma  ; 
nondimeno  hi  sua  media  annuale  è 
di  13.  Donde  si  conosce  che  sotto 
il  cielo  di  Roma,  quantunque  menu 
meridionale  che  quello  di  [Vapoli  , 
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5Ì.ha  min  temperatura  maggiore  che 
in  questo;  il  che  deve  essere  attri- 
buito a condizioni  particolari  che  Inflnensn  tJella  eìrmiione  siti  lii'ell» 
andremo  via  via  ricercando.  Cosi  del  iiinre,  sitila  leiiipcralitra  e shUù 
Parigi,  che  è n gr.  48  di  latiludiiie,  salitbi'iU't  dell'  aere  romano. 
ha  la  massima  dei  calori  e.stivi  u 

gr.  38 , laddove  la  massima  di  Na-  Le  eccezioni  che  sofTre  lo  legge 
poli  di  rado  giunge  ai  ;^i,  e l)uella  superiormente  stabilita  delle  lulilu- 
di  Ilumu  di  rado  ai  .30.  dini,  cominciano  dalla  elevazione  ilei 

Duplice  è il  calore  terrestre.  Il  diversi  terreni  al  di  sopra  del  livello 
primo  periodico  e corticale  proclolto  del  more;  vale  a dire  che  sotto  un 
dal  sole . che  va  dalla  superlicie  al  medesimo  grado  di  latituiline,  la 
cwilro:  l'altro  apiM.'iia  variabile,  che  temperatura  può  andare  variando 
dal  centro  va  alla  superlicie.  Trcbra  secondo  più  o.  meno  il  terreno  ac- 
ni Argo  hanno  osservato  che  il  ca-  (iiiista  di  elevazione.  L’altezza  nic- 
loi-e  proprio  della  terra  aumenta  di  dia  del  piano  di  Koma  dal  livello  del 
un  grado  ceiitesimnle  lul  una  profon-  mare,  d'onde  ò distante  15  miglia, 
dità  di  UHI  piedi,  cosicché  a Id  o 15  é di  circa  00  piedi  parigini,  e quella 
leghe  di  profondità  la  massa  della  del  Tevere  entro  la  eiltà  è di  piedi 
t.u'rii  presenta  già  il  calore  dell' in-  ynesla  leggerissima  elevazione 
caiidescenza.  Ma  se  in  135  anni  il  la  si  che  ella  non  possa  godere  nella 
liM'inonielro  situato  a 87  piedi  sotto  calda  stagione  di  venni  grado  di  ab- 
terra  non  ha  mostralo  più  di  IJ37  bassamenlo  di  temperatura,  e ap- 
di  dillerenza  lra_  gli  estati  i più  pena  i colli  che  in  mezzo  ad  essa 
ctddi  e gl' inverni  ij>iù  freddi,  si  s’innalzano  giungono  a possederla, 
ville  quanto  poco  iiilluir  possa  sui  Imperoceliè  se  per  ottenere  un  gra- 
ulimi  silìatto  caldo  cenirale.  Tutta-  do  centigrado  di  abbassamento  di 
via  SCSi  suppongano,  come  osserva  temperatura  >i  vogliono,  secondo  Pa- 
l’ouillet, fiunueiilazioni  locali  interne  risset,  IG5  metri  di  elevazione,  po- 
polivbbero  iiilluire  sulla  esterna  lem-  che  sono  le  soininìtà  dentro  Roma 
peratura.  Oltre  a ciò  diverse  specie  stessa  die  .s’innalzino  a tale  misura, 
di  terreno  possono  trasmettere  più  I più  eminenti  colli  sono  il  (ìian- 
facilmente  (Ielle  altre_  1‘  interno  ca-  j nicolo,  die  a S.  Pietro  in  Montorip 
lore.  1 terreni  vulcanici  per  la  loro  é ulto  dal  mare  piedi  185,  e I’ Mstuii- 
]iermcabilità  sono  in  <|ueslu  condì-  lino  die  lo  è 177.  1/  altezza  del  Ca- 
zionc.  In  lini',  se  la  leinperalura  in-  pitolino  nella  Chie.sa  d’  Aracceli  f 
terna  de’liigbi  e de' mari  è molto  di  151,  e nuellu  del  (Juiriniile  al  Pa- 
«1  di  sotto  di  quella  de'  continenti,  lazzo  del  Papa  è di  148.  Aemmciio 
ne  risulta  che  l’atmosfera  a contatto  la  sommità  di  jllunte  .Mario,  che  « a 
colle  masse  d'  acqua  dev'essere  co-  metri  |.'(G,  è tale  da  potere  guaila- 
stantemenle  meno  calda  di  estate,  giiare  nella  sua  elevazione  un  grado 
(;o.si  le  teri'e  vulcaniche  e die  ab-  minore  di  temperatura  ne’ mesi  csli- 
liondano  d’acque  termali  devono  es-  vi  dal  resto  della  città,  c quindi  nem- 
srre  piu  cable.  Il  suolo  di  Roma  é meno  nella  salubrità  della  sua  po- 
per  la  massima  parie  vulcanico,  e sizione.  A misura  che  ci  deviamo 
di  sorgenti  di  actpie  termali  idibon-  sul  piano  , pare  che  insieme  eolia 
dante.  Le  (piuli  due  condizioni  .su-  temiieratura  deere.scente  si  accresca 
l ebbero  ad  un  grado  maggiore  nel  nei  elimi  meridionali  la  salubrità 
suolo  di  Napoli,  ma  qui  il  calore  è dell’atmosfera;  e a gradi  a gradi  si 
tenuto  a (pialdie  grado  al  di  sotto  vada  passando  dall'aria  malsana  alla 
dalla  maggior  prossimità  della  massa  sospetta,  alla  buona,  ed  all’oltima. 
d’acqua  inaritlimu,  che  pel  tratto  di  Così  si  potrdibe  formare  una  carta 
piu  (li  tre  miglia,  dal  Ponte  della  indicante  ì gradi  di  bontà  nell’uria 
Maddalena  lino  al  Posilippo,  la  cir-  come  sono  state  già  indicate  le  zone 
«mula.  per  la  vegetazione.  Nell.i  provincia 

di  Roma  i due  punti  estremi  di  qug^ 
sta  scala  .sarebber-i  la  spiaggia  di 
Tcrraciim,  c la  cima  del  'fermiiiillo, 
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«ito  sopra  (}uclla  dì  2000  metri.  IVcl 
ineiilre  che  Terraoìnti,  'para^niuibilc 
a unu  snia^a  dell’ Alìnea,  vede  sul 
suo  suolo  li  'inirln,  r«raiicio,  la  pal- 
ina, i cacti,  le  jueche;  il  Tenniiiillo 
emulo  delle  Alpi  si  mostra  vestito 
di  neve  sino  a luj^lio  inoltrato.  E 
del  pari  con  questi  gradi  di  tempe- 
ratura c di  s’cgetnxiuiie  in  corrispon- 
denza colla  elevazione  potreidic  pu- 
re considerarsi  la  salubrità.  Se  non 
che  per  quest’ ultima -insorgono  sem- 
pre varie  eccezioni , per  la  esposi- 
sinne  diversa,  la  influenza  de'  venti, 
lo  di.sposizioiie  delle  vallate,  c cento 
altre  cose  simili  che  inodilìcano  la 
(cfnre  generale.  Del  che  porgono 
esempi  le  alture  poste  nella  vasta 
campagna  di  Roma , dove  prossime 
ìii  rstcìidoiio  ampie  gorghe  palustri. 
Di  raUi  presso  le  Pontine  Sezzc, 
Norma  e Sermoneta  poco  guada- 
gnano dalla  loro  altezza  di  250  e .100' 
metri  nella  salubrità.  Non  sarà  fuor 
di  luogo  il  corroborare  di  qualche 
altro  fatto  cole.sla  legge  che  trovia- 
mo verificata  nel  clima  di  Roma; 
perocché  estendendosi  essa  anche  in 
altre  regioni,  verrà  cosi  viemaggior- 
menle  euinprovula.  Ln  valle  di  (luito 
è posta  sotto  la  stessa  latitudine  dello 
Gujana  francese;  ma  mentre  in  quel- 
la è una  primavera,  nelle  funeste  co- 
ste di  questa  una  calda  umidità  con- 
serva un  germe  perpetuo  di  inalattie. 
Ed  è pure  la  elevazione  coniinnata 
del  terreno  che  nell’  Asia  cenirale 
fu  giungere  la  regione  fredda  .sino 
al  XXXV  , parallelo  di  latitudine  , 
di  modo  clic  ascendendo  dal  Rcngnia 
al  Tilii4  scinhrn  di  essersi  recati  in 
pochi  giorni  dall' equatore  al  polo. 

Milano  è alla  stessa  latitudine  del 
Gran  S.  Bernardo  (gr.  45).  Ma  men- 
tre quello  è alto  dal  mare  128  metri, 
«liicslo  lo  è di  2'»1)1.  Ora  nel  tneii- 
ti-e  che  1.1  media  temperatura  del- 
l’ inverno  a .Milano  è di  2,  4,  sopra 
In  zero , sulla  delta  ino>nlagiia  è di 
20  , e anche  22  sotto  lo  zero.  Ap- 
poggiato a (questa  legge,  il  celebre 
Rrocclii  troio  modo  di  spiegare  co 
me  nella  Gulabrin  iilteriore,  dai  lato 
di  Cosenza,  sotto  laliludiiii  d’ altron- 
de meridionali ì terreni  paludosi 
che  sono  nell'altura  della  montagna 
della  HIa  non  l ecniio  all' uria  veru- 
na insalubrità;  nel  mentre  clic  alla 
Piicc.  Voi.  I. 


pianura  clic  è fra  il  mare  Jonlo  e la 
liuse  di  quei  monti  l’ aria  è estre- 
mnniente  meGtica.  (jual’  è la  ragio- 
ne di  questa  anomalia?  Come  il  va- 
stissimo mntano  che  esiste  sul  Sihi 
di  circa  31700  piedi  quadrati , che 
basterebbe  ad  ammorbare  nella  pia- 
nura un  intero  IciTÌtorio,  non  nuoce 
alla  salubrità  di  quella  elevala  at- 
mosfera? Egli  sospètto  giustamente, 
che  la  Tagioiie  ne  fosse  la  tempera- 
tura di  qiieli"  altezza  , che  non  ba- 
stasse a promuovere  niicl  giudo  e.sal 
tato  di  putrescenza  nelle  sostanze  ve- 
gcto-aiiimali  che  infradiciano  nelle 
paludi,  epperh  non  si  elTeiiiiasse  lo 
svolgimento  d’ insalubri  esalazioni. 
Le  sue  sperienze  lo  portarono  fuori 
d'ogiii  dubbiezza.  Esaminato  il  ler- 
inometro,  e su  quelle  alture  e sul 
piano,  egli  vi  notò  le  scgiieiiU  dil- 
fereiize: 

AT/rURE  DELLA  SILA. 

20  .Agosto.  A Serisi  ore  12  meri- 

diane   gr.  11.  1J3 

21  d.  A Cainilali  ore  2 po- 

merid » 13. 

20  d.  A Cecie  ore  2 pome- 

rid » Ifi. 

ore  7 poine- 

rid » 11. 

NELLA  PIANURA. 

25  Agosto.  Alla  Marina  di  (bitnn- 
zaró  12  meridiane  . . gr.  23. 

2.S  d.  A Corloiie  . . » 23. 

2!»  d » 23.  1J4 

30  d.  .11  antemerid.  » 21.  1J2 
I Seti.  .Alla  .Marina  di  Rossa- 
no 2 pOin.  ■ » 22. 

l'eco  come  i rapporti  tra  l'altezza 
sul  livello  del  mare  e la  icmperaUt- 
ra  po.ssono  ricliiainurc  anche  quelli 
della  saluhriU'i,  e come  a voler  ren- 
dere le  vere  ragioni  di  questa  in 
alcuni  luoghi  dove  dominino  in  sta- 
gioni preli.ssc  certe  endemie  con  cu- 
raUcri  lissi  u costanti,  sia  indispen- 
sabile il  valutare  con  esattezza  tutti 
gli  elementi  topografici  che  possano 
avere  una  qualche  influenza  alla  pro- 
duzione di  (iiieHn,  e conoscerne  del 
pori  tutti  i aiversi  inodiflcatori  che 
vi  si  incontrano. 

14 
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CAPITOLO  XIV. 
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lìcì  declivio  generale  del  suolo  di 
Homo  daU'esI  alVoveesL  e della  sua 
influenza  sulla  temperatura  e la 
saiuliritiì. 

Il  qtiailn»  "«'librale  d'una  }rriin  re- 
pimu*  litui  iSL'Iiiile  iilciiiiu  dt*'  declivi 
locali  i pili  ad  esso  oppotìti  inquanto 
alla  loro  teinperatnra  relalivainenle 
al  sole,  'filli  dliremize  .sono  }tìjì  ma- 
nifeste nei  paesi  di  collina,  e diveii- 
taiii)  pili  nolaliili  in  quelli  coperti 
di  iilte  montagne.  Cosi  nel  Viilese 
ve^rgonsi  le  .Alpi  coperte  di  },’hiacci 
eterni  da  un  lato  , nel  mentre  die 
«lair  iillro  vedi  ortaglie  e vigneti 
ilellii  più  ameiiii  fecondità.  Tuttavia 
osserva  Maltelirun,  p»ter.si  ammet- 
tere come  principio  generale,  die  la 
somma  positiva  di  tutte  le  esposi- 
zioni locali  è nel  medesimo  sim.so 
lidia  esposizione  generale.  Ouimii 
consegue . elle  ogni  esposizione  oc- 
eidentale(dal  sud  owesl  al  nord  owest) 
dev'essere  più  calda  che  l’oidenlale 
eorrispnndeiite  , a cose  pari , poicliù 
i raggi  mattutini  che  ilireltamcnte 
cadono  .sulle  coste  a levante  hanno 
a contrastare  eoi  freddo  raccoltosi 
ivi  durante  la  notte,  (luando  l’ at- 
mosfera «ara  al  dopa  pranzo  al  suo 
più  aito  grado  di  calore  , il  raggio 
solare  non  verrà  a concentrare  più 
l.il  massa  di  calore  sui  terreni  di 
esposizione  orientale , giacché  non 
vi  cadrà  che  oldiquamenle.  .VI  con- 
trario le  Coste  che  pendono  verso 
ponente  sonosi  già  provvedute  di 
calore  per  lutto  il  innitino,  c quando 
il  raggio  solare  verrà  a colpirle  di- 
rettamente. raccogliendovi  tutto  il 
calorico  dell' atmosfera,  non  vi  tro- 
verà aleiiii  o.staenlo , ina  anzi  tutte 
le  disposizioni  a favorir  l'azion  sua. 
• Se  sulla  pianta  della  eprta  lopo- 
gralicn  della  provincia  di  Roma  si 
tiri  una  linea  ohe  la  attraversi  liitta 
obliquamente  nella  sua  maggior  lun- 
ghezza dal  siid-owesl  al  nord-owest, 
vaie  a dire  dalla  spiaggia  di  Ter/a- 
c.iiin  aH’allo  piano  d’Acnuapendente 
in;iU)ia  estensione'di  48  leghe  e più, 
non  risale  che  a 400  metri  al  di  so- 
pra del  livello  del  mare.  Può  dirsi 
un  falspo  piano  il  tratto  che  dalla 
riva  giunge  a Cisterna.  Dì  qui  risale 


’ sulla  cima  dell’ .Albano,  risièdi  Monte 
Cavo;  ma  poi  riscende  a 10  metri 
appena  d’ altezzii  sul  livello  del  Te- 
vere, c finciiè  non  incontra  l’altra 
cima  di  Soriano  fra  i Cimini,  attra- 
versa ondeggiante  per  tutta  la  pia- 
nura della  campagna  di  Roma  sino 
a Viterbo,  donde  ritorna  ad  elevarsi 
allo  suniinità  di  .Montelìascone . (ler 
poi  precmilare  in  liasso  ai  bordi  del 
lago  di  uulsena.  Si  vede  adunque 
che  meno  i due  punti  di  Soriano  e 
.Monte  Cavo,  la  maggiore  estensione 
della  linea  é sempre  declinante  dal 
nord- ovest  al  siul-owest. 

•Anche  maggiore  per  la  sua  brevità 
e per  il  punto  d' altezza  da  dove  parte 
è il  declivio  della  linea  trasversale 
che  dai  primi  coiitroforti  della  ca- 
tena degli  Appeiiinì  all’est  si  esten- 
de aH'osvesl  sulla  spiaggia  del  Tir- 
reno. Trasversala  la  valle  del  l'elino 
que.sl.i  linea  si  estende  all’ est  sino 
alla  cima  del  Terminillo,  cosicché 
percorrendo  ió  b-ghe  airineirca  ila 
Civitavecchia  alle  frontiere  napoleta- 
ne, guadagna  un’ altezza  di  me- 
tri. 1'^  clic  questo  pendio  dall’est  nl- 
l’owest  sia  maggiore  di  quello  dal 
nord-owest  al  sud  , lo  dimostra  il 
corso  del  Tevere.  Aiiretlaiito  avvie- 
ne delle  terre  .sollo  ÌMonle  Albano- 
come  ciascuno  può  convincersi  esa- 
minando la  direzione  occidentale  de' 
(iuini  die  le  attraversano  versa  Astii* 
ra  ed  Ardéa. 

L’esposizione  adunque  dell’intera 
provincia  di  Roma  è tutta  di  faccia 
all’  owe.st  c al  sud,  e ima  catena  cir- 
colare di  montagne  la  divide  dal 
nord,  dal  nord-est  c dall’est;  catena 
che  somigliante  a quella  del  IMakat- 
lam  che  circonda  il  Cairo  dal  lato 
deir  oriente  , rìlletlc  sulle  terre  oc- 
cidentali sottoposte  un  calore  soffo- 
cante. Lssa  debbe  essere  pertanto, 
in  pari  circostanze,  per  il  principio 
accennalo  di  sopra,  la  regione  pio 
calda  che  si  abbia  in  ItLilia , come 
mo.strammo  altrove  confrontando  l i 
di  lei  temperatura  estiva  con  quella 
di  .Napoli. 
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Vf^ll'  injÌKcnza  che  hanno  sul  rliina 
di  /ionia  le  montnijne  che  ne  cir- 
cmulano  la  provincia  dal  nml 
all'  csl. 

iiR  inoiita;;ne  in  genere  ngiscono 
in  due  imniiere  sui  climi.  Aitirano 
i vapori  sospesi  nell'  uria,  che  con- 
densandosi producono  <)uelle  nebbie, 
quei  nembi  che  ce  ne  ascondono  le 
alle  cime,  e colle  loro  punte  sottrag- 
gono il  fluido  elettrico,  tiiò  avviene 
tanto  piu  quando  la  catena  delle 
imintugne  è guarnita  da’boscbi-  In 
.secoinlo  luogo  le  montagne,  per  la 
loro  esposizione  rispetto  a punti 
cardinali  coll’  intercettare  i venti, 
possono  renilere  certe  gole,  o valli 
di  un’ atmosfera  non  mai  ricambiata 
o caldissime  o umidissime,  e quindi 
insalubri. 

Volendo  prendere  a calcolo  questo 
elemento  topogralieo  per  la  intelli- 
genza dello  stato  deIr  atmosfera  del 
suolo  romano  . bisogna  distinguere 
l’influenza  delle  montagne  circolari, 
e <!i  quelle  die  si  elevano  a gi'uppi 
isolali  nel  bel  mezzo  della  pianura. 
Le  prime  influiscono  sul  carattere 
generale  del  dima  , le  seconde  mo- 
diiicano  la  legge  generale,  e servono 
per  dar  ragioni  di  quelle  anomalie, 
di  quelle  limitazioni  d*  un.o  stato  me- 
teorologico , che  o inodilicaiido  gli 
eflelti  o sviluppandoli  aiidie  contrari, 
lungi  dui  contrastare  al  generale 
principio  servono  anzi  a viemaggior- 
menle  confermarlo.  Imperocché  nel- 
la applicazione  d’  una  legge  fìsica  ad 
un  vasto  dominio  della  natura  , ciò 
che  spesso  ci  sembra  un  ostacolo  ad 
essa  legge,  non  é che  una  ripetizio- 
ne in  piccolo  di  tutti  qiie’ fenomeni 
die  valsero,  veduti  piu  in  grande,  a 
trovare  il  principio  generale  mede- 
siino  da  cui  dipendono. 

l'^gli  è fuor  di  duhhio  che  a sta- 
tuire il  dima  caldo  di  Koma,  la  prin- 
eipal  parte  vi  ahhiano  ' le  catene  di 
montagne  che  la  accerchiano  dal 
settentrione  a tutta  In  costa  orienta- 
le. Impedendo  questi  i venti  dell’est 
e di  iiord-c.sl  rendono  le  terre  sot- 
top  iste  oedilenlali  prive  , massime 
nella  state,  di  cotesti  mezzi  refrige- 
ranti, per  modo  che  la  temperatura 


vi  si  mantiene  ad  un  grado  elevalo 
c.  costante  di  calore,  luiria  ne’  bassi 
piani  non  agitata , non  ricambiata, 
facilmente  ristagna,  e si  rende  insa- 
lubre: e qualunque  tratto  d'atmo- 
sfera che  resti  come  imprigionata 
sopra  una  vasta  regione  che  abbia 
all’owest  una  gran  massa  d' acqua  , 
cattiva  coniliiltriee  del  calorico  , ed 
ni  nord  n tutta  la  piarle  orientale  mia 
barriera  di  connesse  ed  elevate  mon- 
tagne, se  la  posizione  in  genere  è 
meridionale  deve  eccessivamente  ri- 
sealdarsi  e rendersi  impura.  A que- 
sta comlizioiie  di  simili  atmosfere  è 
dovuta  la  stessa  varietà  di  tempera- 
tura e di  vegetazione  che  scorgesi 
da  un  Kaiico  all’altro  d’ una  mede- 
sima catena  di  montagne.  Gli  .Vp|ie- 
niiii , i Lepini,  i Gimiiii,  esaminali 
dal  loro  lato  oecidentale.  hanno  in 
questo  maggiori  gradi  di  temiiern- 
tura,  Pii  é più  pronta  la  vegetazione 
elle  nei  lìanclii  uppisii.  Kd  anche 
fuori  della  provincia  romana  verifi- 
casi ipieslo  generale  principio.  .Nelle 
.VIpi  Greche  d.il  lato  del  l’iemoiite  i 
terreni  .sono  caldi  c fertilissimi:  dui 
lato  dell.i  Savoia  sono  fredili  e ste- 
rili. .Sol  pendìo  degli  .Vppenini  dal 
lato  della  Liguria  il  termometro  sulle 
sponde  del  mare  appena  discende  a 
gr.  3 sotto  lo  zero:  dove  dal  lato 
del  Piemonte  discende  talvolta  sino 
a gradi  12,  e anche  13,  sotto  Io 
zero. 

In  genere  adunque  la  posizione 
della  maggiore  e più  elevata  caleii;i 
montuosa  che  circonda  la  regione 
romana,  è da  riguanlarsi  come  una 
delle  prime  cause  topografiche  clic 
accrescono  la  natura  calda  del  suo 
clima.  Perocché  nello  stabilire  rela- 
tivamente alle  montagne  il  clima  di 
un  paese,  bisogna  guardare  alle  gran- 
di masse  , e alla  loro  più  estesa  e 
contigua  posizione.  ìNel  suolo  ro- 
mano le  altre  masse  che  costitui- 
scono i enntroforti  della  catena  Ap- 
peiiina  dal  luto  di  occidente,  perenè 
meno  elevali,  non  influiscono  gran- 
demente sulla  temperatura  in  gene- 
rale: oltrcdiehè  la  loro  influenza  si 
perde  tra  le  vallate  , al  di  là  delle 
quali  si  innalza  altra  costiera  che 
airei  qoasi  rinserra  cd  imprigiona 
in  piccolo  spazio  il  confluente  mo- 
dificatore. L’ elevazione  del  Tenni- 
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nillo  potroLLc  cssitc  p^r  eupinpio 
suflii'ii'nlp  n (Iniv  iilln  Imcn  lriiiu*r- 
sile  dii  C.’h  itii-A  ci  diin  fille  fVonlieiT 
iiiipnletani'  im  |ieiidio  iidalto  iilio 
Kcolo  (Ielle  ac(|iif,  e rendere  cosi 
meno  |iiiii(imi>iio  priii)  (nilto  della 
enii!)i(ipiiii  romnnai'  meno  insaldlire, 
ma  non  lo  (■  in  i|)iim(n  I*  iniliienzii 
lo|io}!nili('a  della  sua  elrvazione  si 
|)iT(!c  tulla.  o (|(iasi  tutta,  nella  val- 
lata del  Vidimi.  \on  possono  adiin- 
(;ue  m*  i (aniini , né  i Palóni  , né  i 
Tiiiiirlini,  nè  i Preiie.stini.  nè  i \'ol- 
.sci  inolili,  l'er  essere  limi  costiere 
c poco  cleviite,  e hi  imifrgior  parte 
einmassnte  a scala  sul  llaiico  owest 
defili  .\|ipeiiini . fiorlare  al  clima  di 
Homa  ifiie'  bcnclizi,  cnele  moiitafiiic 
in  "cucce  sofìliono  recare  alla  lui- 
liira  e alla  purità  d’  umi  vasta  atmo- 
sléra.  Da  nò  si  ]>iiò  dedurre  elie  il 
(lima  di  fliana  , Ira  qiuiiil’ altri  ve 
ne  sullo  in  Italia,  è il  meno  varia- 
Itile,  jiercliè  tolti  i due  luinti  già  av- 
(ìsiili  innanzi  dal  nord  di  Aeqiia- 
liendciile  al  sud  di  Terraciiia.  e dal- 
rcsl  di  Termiiiiilo  all' owest  di  Ci- 
vita-\  eccliia  , cho-  iire.seiilano  una 
eoiisiderevide  opposizione:  tutto  il 
resto  può  eoiisiderarsi  come  un  va- 
stissimo liaciiio,  dove  un' almoslera 
imprigionata  che  non  ha  che  de' vor- 
tici sopra  sé  stessa  , non  fa  cIh-  ri- 
nieseohir.si  sempre  ira  le  medesime 
sue  qualità  lisiclie.  Di  mezzo  a que- 
sto gran  haciiin  non  vi  sono  che  due 
culmini  nionluosi  che  moslrano  nella 
loro  partieolnr  posizione  qiialehe  dif- 
, l'erenza.  !>'  uno  è la  corona  del  .Mniitn 
Albano  unito  colla  sua  base  all’  al- 
gido e aH'iirlemisio,  massa  vnlcaoi- 
ca  isolata,  egualmciile  distante  dal 
mare  e dalle  mniiliigne  ealcari.  I 
pac.si  .situali  sulla  vetta  di;’  colli  che 
lo  atloniianu  dal  Iato  di  selteiitriniie 
liresenlano  ijiialciic  diversità  di  lein- 
peraliira,  e l'aria  è più  ricamhiata  e 
più  sana.  D’  nlti-o  è il  Soratte,  di- 
sfaiile  da  Hnma  8 leghe,  che  lino 
dai  tempi  d'Orazio,  liiancheggiandn 
di  neve  nella  sua  cima , offri  un  fe- 
nomeno si  straordinario  a quel  poe- 
ta, che  volle  consacrarlo  ne’  suoi 
versi  immortali. 

Sii  vede  pertanto  come  il  Tournon 
si  sia  ingannato  quando  tia  detio 
clir  della  provincia  di  ISoma  In  metà 
può  dirsi  inonliicsa  c I'  altra  metà 


di  pianura.  I monti  veramente  non 
formano  clic  la  curiiice  di  questo 
gran  (juadro,  e jiiù  de'  due  terzi  di 
esso  è costituito  in  pianura,  in  val- 
loni; a meni)  che  non  vogliasi  dare 
il  nome  di  montagne  ni  cuhnini  an- 
cora de’  colli  isolati,  o alle  creste  di 
(((lesti  quando  formano  qualclie  bre- 
ve catena.  liC  regioni  all'  oiqiosln 
che  più  presentimi)  fenomeni  sirmir- 
dinari  di  tem|>eratura  c di  vegeta- 
zione sono  quelle  dove  tutto  è mon- 
tagna, e dove  la  condizione  vera- 
mente montuosa  jiredomina.  « liU 
Svizzera  per  esempio  (lUròeoII.i  ele- 
ganza del  Dioia)  (dù  che  q(ial(mi|iit; 
altro  jxiese  dimostra  quanti»  inlliiir 
possa  sulla  temperatura  in  più  o in 
meno  res|)osiziime,  giaeeliè  nel  suo 
stretto  riciiito  il  suolo  e le  produ- 
zioni niecliiiidonsi  del  nord  e dcj 
sud.  ìVel  giro  (li  .sette  od  (i|ti>  ore  vi 
si  (lercorrono  i diversi  climi,  ripar- 
lili altrove  tra  i gradi  80  e W (li 
latitudine,  ('ila  ese(irMÌom*  d'  una  so- 
la "iornatii  (iiiò  condurre  il  viaggia- 
tore nelle  regioni  agghiacciale  dello 
Stiilzherg  e fargli  provare  i calmi 
iirdenli  del  ,Spnegal  : porlo  in  i.'lalii 
di  raceorre  qui  i lielieni  dell’ Islan- 
da, e là  /'  opiiiilifi  dell’  America  me- 
riiiionale,  di  sentire  ora  il  tiiniio 
delle  valanghe  distrullriei  nel  silen- 
zio spnveiilevole  d'iiria  morta  natu- 
ra, ed  ora  il  canto  della  cicala  sici- 
liana ». 

CAPi  roi-0  XVI. 

Influenza  del  more  Vedilerraneu  »iif- 
1(1  co.vfa  orridenlale  romana  òi 
ijniinlo  alla  tiinpcraliirn  e alla 
salubrità  del  clima. 

Cliiunque  si  faccia  a stabilire  le 
(inferenze  di  dima  di  una  provincia 
che  sia  in  (iurte  moiilunsa,  in  (larte 
(losla  in  collina,  c in  parte  (dalia, e 
costeggi  una  (|iialche  gran  massa  di 
acqua  , d' ordinario  la  distriluiisce 
in  tre,  vale  a dire  clima  freddo  la 
(tri ma , leni|H‘ralo  la  seconda,  caldo 
(|uello  della  (danura  e dclh;  coste. 
IVella  topngralia  di  lìoma  non  si  po- 
Irelihe  seguire  questa  nonna,  per- 
chè in  essa  (iredomina  (a  situazione 
in  pianura,  e perchè  tutt  i la  sua  co- 
sta Oecid'Uitale  che  la  taglia  nella 
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sin  liiii?!ijzxa  è bagnata  [de  Renzi,  parlando  dei  terreni  di 

dal  mare  firrcno,  iliilla  torre  di  alon-  cotesto  regno  bagnati  dal  mare  dice, 
tallo  fi/tu  al  (.'ircca.  La  Itingliezza  di  vite  Puida  da  per  tutto  vi  è pura 
ipiesla  costiera  mnriuiina , in  prò-  perchè  la  oiidulazione  dei  flutti,  il 
porzione  della  corta  linea  «li  lar-  llusso  e reflusso,  le  correnti  e le  eva- 
gliezza  esl-invest  del  piano  topogra-  poruzionì  contribuiscono  ad  agitone 
lieo  della  provincia,  parrebbe  a pri-  gli  strati  inreriori  dell’atmosfera  eil 
ma  vista  che  dovesse  arri!care  nel-  a rinfrescarli.  Si  eccettuano  perù  «la 
l’atmosfera  tutte  quelle  inodilicazio-  lui  con  ragione  i lungbi  «love  sono 
Ili  bsiieliclie  di  temperatura  che  so-  acque  stagnanti,  c che  i vap.ori  ina- 
gliono  |tnrtarc  sui  continenti  le  vi-  rini  non  teaiperino  la  mafelica  in- 
vinanze  de'grandi  mari.  Questa  con-  flucnza  del  calore  in  cotesti  luoghi, 
«lizionc  geografica  vale  ad  avvicinare,  ne  danno  prova  le  osservazioni  di 
come  «‘  noto,  i «Ine  estremi  della  Boiuio  snii'is  >1 1 «li  Oiava.  di  Bajoit 
scala  tor  nometrica  per  due  effetti  sulla  (1  ijeiiiu,  di  l'ilsingsu!  (Juracao, 
contrari,  poiché  essa  ivj^rc,/t/rt  l’ai  ia  e simili. 

allorché  «>  ealdissiina  per  I’ evapo-  Vi  it  inoltre  «la  osservare,  che  i 
razione  prodotta  dai  raggi  solari  sul  grandi  ammassi  «li  acqua  gettano  il 
la  sn|)erhcic  (lell'acipia:  r/scfiltln  l'a-  Foro  confluente  isotermico  più  facil- 
ria  ulinrchè  é molto  fredda,  per  la  mente  su  quei  continenti  dove  a loro 
ripercussione  del  calorico  solare,  non  confronto  sia  maggiore  la  elevatezza 
essendo  l’acijua  buon  comliittore  del  delia  temperatura.  Quindi  il  .Medi- 
calorico. Quindi  è costituito  il  co.si  terraneo  avendo  al  suo  sud  la  costa 
detto  ciiiin  iiifidarc  per  colesto  rav-  settentrionale  «iLdl’.Vflrica,  più  vers-o 
vicinainento  di  temperatura,  che  le  jip.iesta  che  ai  (ianchi  si  determina 
grandi  estensioni  di  acqua  sogliono 'la  corrente  refrigerante.  Li  «|nale 
produrre.  I cssemlo  sempre  in  proporzione  «Iella 

■>'i  sono  però  delle  ragioni  perché  1 maggi«)re  altezza  «Tal  fondo  ni  iritti- 
r aria  di  Roma  non  riceva^  silTatlo  | mo , si  conosce  come  degradando 
benefizio  «bilie  aeipie  marittime  che  sempre  cotesto  fondo  verso  la  costa 
fniiclii-ggiano  il  suo  braccio  orzjidcn-  occidentale  del  suolo  roniuno  , ed 
tale.  Il  lido  basso,  uliginoso,  c quasi  oggi  assai  più  che  non  era  in  uiiticco, 
tutto  palustre  ne  é una  «Ielle  prin-  deve  perdere  in  proporzione  lutto 
fipali.  \el  inomenlo  in  clic  dovrebbe  ’o  quasi  tutto  il  suo  valore  isotermico 
!i  iscirre  la  coniliuniza  delle  tempera- I sulla  temperatura  del  continente.  Il 
ture,  la  marittima  trova  sempre  uniche  vediamo  verificato  confrontando 
ostacolo  ne’ vapori  e nelle  nebbie  la  temperatura  di  Damiala  e «lei 
die  lungo  il  lido  si  innalzano  , e se  Cairo.  Giacciono  uinbe.lue  sul  .Nilo 
al  suolo  romano  «lai  lato  nord-est  e allo  stesso  gra«lo  di  Ltitudine.  .Ma 
s’uui  impediti  i soflì  ristoratori  de’  la  prima  è circondala  da  massa  di 
venti  per  i monti  che  lo  accercliia-  acqua  più  profonda  e gode  per  «juc- 
110,  dai  lato  onesL  e sii«l-owcst  una  sto  di  una  temperatura  minore  di  9 
spiaggia  bassa  c quasi  interamente  "radi  dell’ altra.  .\el  littorale  del  Me- 
limaeeiosa  e palustre,  tenenih»  iniiul-  «lilerraiieo,  fatta  eccezione  del  tratto 
zato  sopra  se  di  ali|nanti  piedi  un  di  costiera  da  Civita-Vccchia  sino  a 
vapore  vescicolare,  impedisce  che  la  Torre  Flavia,  che  presenta  un  suolo 
equabilità  della  temperatura  del  .Me-  di  corrosione,  e di  quello  tra  Aiizo 
diterraneo  influisca  a moderare  nella  ed  Aslura  che  presenta  costruzioni 
state  i calori  eccessivi  delle  pianure,  antiche  che  ora  irovansi  nel  mare  , 
Una  spiaggia  interamente  palustre  dirimpetto  a «luesta  Torre  cominci  a 
non  toglie  soltanto  l’indicato  bene-  suhU«i  quello  d’alluvione,  e conti- 
iìzio  ai  continenti  che  hanno  il  mare  iiua  sino  all’ imboccatura  del  Tebro, 
dall’ uno  de’ loro  confini;  ma  lo  to-  racchiudendo  le  maremme  del  .Mac- 
glie  eziandio  alle  ìsole  stesse.  La  carcse.  Del  pari  tra  l’imboccatura 
Sardegna  ne  è un  e.sempio,  non  che  del  Tevere  e il  Capo  Circeo , le  al- 
molti  tratti  dell’ Ionio,  del  Tirreno,  hivioni  depositate  dal  fiume  lìninc- 
deir  Adriatico  che  circondano  il  re-  cioso  vengono  contestate  dalla  situa- 
gno  di  Napoli.  11  chiar.  Salvatore  zìone  attuale  del  Porto  Trajano,  e 
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lidie  dilTerenli  Torrij  ciascuna  delle  mare  abbia  fonnalo  il  primo  dcpn- 
i(uali  Cu  t'iddiricnta  sopra  uno  dei  sito;  il  quale  è stalo  attraversato, 
ponti  die  occupava  le  sponde  all’ e-  scomposto  e ricoperto  da  eruzioni 
poca  della  sua  costruzione.  Alla  si-  vulcaniche,  ed  in  seguito  incrostato 
Itisi ra  del  proniontorio  rormulo  dal-  da  un  deposito  chiniicu-iiteccanica 
r ìniiih  Sfii  ru  si  scorge  la  maremma  d’acqua  dolse, 
chiamala  islagno  di  lievante.  l.'it  po’  La  prima  rormnzione  oceanica  che 
piu  lungi  trovasi  il  posto  della  casa  vcdesi  superiormente  iic’monti  .Ma- 
di  l'Iinio  rabbrirutu  sulla  sponda  del  rio,  Giauicolo  e Valieaiio  , si  coin- 
inare,  dal  quale  dista  attualmente  un  pone  di  depositi  grossi  di  sabbia 
miglio,  poscia  l’ antico  Laurento  ; e in  parte  micacea  o di  grè  giallo,  ed 
cosi  lino  ni  capo  d'Anzo  tutto  an-  anche  a frammenti  di  calcare  secon- 
nnnzia  rilirameiito  del  mare,  innal-  darlo  e di  silice,  i quali  frammenti 
zamenlo  (li  spiaggia,  suolo  in  somma  ritengono  ancora  il  quarzo,  il  dia- 
d'allinione,  sino  alle  paludi  Ponti-  spro  rosso,  e lo  scliislo  siliceo.  Al- 
ile. (Iiiesla  condizione  del  liltorale  cimi  fossili,  come  dentali,  telline, 
innrillinio  del  suolo  di  Roma,  oltre-  balani,  residui  di  fueiti,e  avanzi 
che  toglie,  come  si  è dello  innanzi,  hituminosi  contestano  questa  primi- 
ai  clima  di  esso  i vantaggi  che  i liva  formazione, 
grandi  ammassi  d’acqua sogilon  prò-  La  seconda  formazione  vulcani- 
durre  sulla  temperatura  nei  conti-  ca  opjuire  specialmente  alla  sinistra 
iienti,  spiega  ancora,  come  altrove  sponda  del  Tevere,  in  cut  le  setti- 
si  toccherà,  avere  il  clima  di  Roma  colline  sono  composte  a preferenza 
variato  da  quel  che  era  in  aulico.  di  tufo  ■Milcunico.  Il  tufo  litoide  è 

la  roccia  predominante  del  Campi- 
CAPITOLO  XVII.  doglio,  del  Celio,  del  Monte  \enie; 

e il  granelloso  che  si  scompone  in 
iXalimi  (iPoUiijicd  del  suolo  il!  Hoinn.  argilla  forma  il  Pineio  , il  fjuirina- 
e suol  |■|||>porli  collii  i{ualiliì  del  le,  il  Viminale  e il  Palatino,  In  ul- 
siio  clima.  cune  alture  della  destra  del  Tevere, 

come  nel  Vaticano,  ricopre  le  for- 
A'on  è sempre  smarrita  nè  sempre  mazìnni  terziarie  marine.  Lo  strato 
eongeltnrnle,  in  mezzo  alla  varietà  dì  lava  il  più  vicino  a Roma  trovasi 
che  presentano  i coruUeri  geologici  a Capo  di  Bove  ; questa  roccia  è a 
d’un  suolo  qualsiasi,  la  legge  dei  zeulili,  riposa  sopra  il  peperino,  ed 
rapporti  con  alcuno  degli  elementi  è,  secondo  l’Iloffinann,  1 estremità 
topografici  eosliluenti  il  clima  del  d’  una  corrente.  In  quale  partita  dal 
suolo  medesimo.  Cosilfalti  ranporti  .Monte  Albano  ha  lambito  la  via  .Vp; 
si  trovano  specialmente  e eolia  me-  pia.  l!iiu  linea  di  depositi  vulcanici 
teorologìa  e colla  idrologia,  il  ca-  scorre  parallelamente  agli  Appeiiini 
lorc  e fumidità  dei  climi,  e la  na-  da’  Radieofani  ad  Albano,  e per  la 
tura  delle  loro  acque  dipendono  la-  vallata  Krnica  sino  in  Campania; 
loca  strettamente  dalla  nnlurn  geo-  Roma  è collocata  tra  due  reniri  di 
logica  del  suolo  che  si  esamina.  A ! vulcani  cslinli  innanzi  ai  teinpi  sto- 
(liire  quindi  un  cenno  sul  carattere  ! rici.  cioè  al  IV.  O.  il  monte  Limino 
geologico  del  territorio  di  Roma  j trachilico , fra  V iterbo  e Bolsena, 
noi  CI  varremo  delle  osservazioni  | coi  cratèri  di  Bracciano  eia  Toll'a; 
del  Brocchi  confermate  in  gran  parte  ed  ni  S.  K.  le  montagne  basalliclir 
dal  signor  Holfmann  in  questi  ultimi  d’  Albano  colle  allure  di  Frascati  e 
tempi  I).  Convengono  ambedneniie-  di  Marino,  ed  i cratèri  d’Albnnoe 
sii  gcologbi  che  triplice  sia  la  tor-  di  Verni.  I cangiamenti  die  il  suolo 
mazioiie  del  suolo  di  Roma,  elle  il  ha  subito  per  opera  dei  vulcani  so- 
no posteriori  airetà  della  prima  for- 
I ).  lUffmann.  F.  Sulla  coJtituzinne  del  mazione , o epoca  terziaria. 
irrritoriii  di  fh/niii,  uniiunieiiie  a delle  o.t-  La  terza  formazione  , quello  cioè 

i. eivaTÌoni  generali  tul  niraltrre  ijenlogiro  che  costituisce  il  fondo  di  Roma  ino- 
ifltaUn.  Aiir.al.  dì  5/or.  rat.  Bulngita,  ifeo.  dernu,  è fluviatile,  cd  appartiene  al 

j. .  Ó18.  Tevere,  clic  un  linqo  allagò  lutto 
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il  suolo  ilfl  fiozio,  e sommergeva  (riarsi,  nei  quali  il  ctiliniiic  è tuttora 
per  intiero  il  piano  di  Koma.  (lue-  d*  epoca  terziaria;  e queste  stesse 
sto  fiume , memore  d’ impero , s_’  in-  alture  avere  ai  fianchi  o alle  falde  in- 
nalzava allora  da  130  a i4U  piedi  so-  crostamenli  vulcanici  o fluviatili.  Iti 
pi  a l'ordinario  livello  attuale  ; e se-  genere  però  tutta  la  parte  del  pen- 
condo  le  laboriose  ricerche  del  Broc-  dio  occidentale  del  gran  bacino  è 
chi , irrefragabile  teslimnnianzp  ne  predominata  dalla  roccia  vulcanica, 
fanno  i sedimenti  che  si  trovano  \ondimeno  queste  accidentali  diffe- 
nvunqiie  nel  piano  suddetto,  enuelli  renzegeologiche somniinistraiioqual- 
rhe  le  acque  lasciarono  sulle  alture  che  ragione , prese  insieme  con  al- 
ile’ colli,  quali  sarebbero  il  Pincio,  tri  elementi  topografici,  del  bizzarro 
l’ Ksquilino,  r.Vvenlino.  In  qiiest’ul-  fenomeno  che  presenta  la  febbre  ro- 
llino strato  s’incontrano  le  marne  manesca,  dell’ essere  cioù  pronria  di 
.■irgillncce , il  sabbione  calcareo,  e un  luogo  e non  d'altro  sebnene  a 
l'arena  siliceo-argillosa,  e il  traver-  piccola  disianza  e sotto  lo  stesso  gra- 
tino. Le  marne  micacee  conten-  do  di  latitudine,  Ciilla  medesima  espn- 
g-ojio  frammenti  pirossenici  e quar-  siziom;  ed  altezza  dal  livello  deima- 
z!)si.  Le  sabbie  gialle  che  s’incon-  re.  In  genere  la  mal’aria  si  presenta 
irano  a Lampo  Vaccino,  sul  declive  più  intensa  dove  il  suolo  ò a prefe- 
flel  Palatino  verso  il  Colosseo  e gli  renza  vulcanico,  perocché  quivi  i 
archi  del  tempio  della  Pace , sono  calori  estivi  sì  rendono  più  intensi  : 
calcari,  oa  frammenti  calcari  o si-  e gli  strati  argillosi  che  soprastanno, 
licei;  e frammezzo  ad  esse  esistono  come  quelli  che  trattengono  le  acque, 
nodi  di  tufo  calcarico  cavernoso  c e le  fanno  facilmente  rulagnare,  vul- 
lìslnlosn,  qua|e  è quello  formato  dal-  pono  ad  unire  airatniosfei-a  cocente 
le  aiapie  dolci,  e racchiudono  spoglie  l’altra  condizione  della  uiiiidità  on- 
di ninchiglie  lacustri,  «inali  sono  d’ essa  acquista  il  carattere  dì  culdo- 
VJIelijr  pnlustris  , e la  planaln  lin-  umida,  chela  fu  passare  facilmente  ii 
nei  al  (àmipo  N'accino,  eia  Cjgdo-  ciuello  di  miasmatica.  0»Qudo  i monti 
Klnma  obtumm  Drep.  al  Ciiamcolo.  della  campagna  di  Koma  sono  n pre- 
làituli  rocce  fluviatili  si  ravvis.ano  fcrenza  calcarei,  o a preferenza  vul- 
ancora  in  quella  porzione  ili  vallata  caniei,  è più  facile  che  non  vi  si  for- 
l'iie  rimane  fra  Koma  ed  il  mare,  mi  la  luaia’ria.  I primi  sono  i più 
Dif.ilti  il  travertino  ed  il  tofo  si  ino-  salubri.  I secondi,  perché  formati  ili 
slrano  in  copia  sulla  via  Ostiense  rocce  assorbenti,  non  trattenendo  le 
presso  torre  di  Valle,  ad  una  altezza  acque  alla  superficie,  lasciano  l’ at- 
assai supcriore  a quella  n cui  pog-  mosfcrii  raldissimn  si,  mn  asciutta  , 
già  il  fiume  nelle  più  gagliarde  sotto  la  qual  condizione  non  si  ge- 
picne.  nera  miasma. 

Come  iielbi  campagna  del  Lazio  la  I rapp.arti  colla  idrologia  sono  aii- 
roccia  fluviatile  trovasi  sottoposta  che  più  facili  a rinvenirsi;  perocché 
ad  uno  strato  pili  n meno  coniide-  dove  domina  lu  roccia  calcarea  le 
riibilc,  tosi  nel  recinto  di  Roma  è acque  spillano  assai  profonde  sì,  ma 
«loviiiujue  ricoperta  da  un’immensa  jiiire  : dove  allo  ed  esteso  è il  depo- 
coiigerie  di  rovinacci  di  antichi  edi-  silo  fluviatile,  e le  ncq«ie  si  sofler- 
lìzi  aUerrali , e sepolti  nelle  varie  mano  e ristagnano,  non  sono  di  biio- 
vicissitiulìni  cui  Roma  soggiacque  iia  indole  e importano  grandi  e spessi 
per  il  corso  di  tanti  secoli.  «Ili  rado  emissari  per  dare  loro  il  necessario 
« in  questi  luoghi  ( dice  il  Brocchi)  scolo;  i quali  oggi  non  essendo  a 
« riesce  di  rinvenire  il  terreno  na-  «pici  numero  che  erano  presso  gli 
«turale  aii  una  prof««ndilà  minore  di  antichi  romani,  sono  una  delle  tante 
« 15  piedi.  » Considerata  però  in  com-  cause  dell’  indole  palustre  della  cam- 
idessi)  colestn  trìplice  natura  di  suo-  paglia  di  Roma;  dove  predomina  la 
IO . abbinino  veduto  esservi  de’  colli,  roccia  vulc.'mìra  ivi  sì  forma  una 
«lei  monti,  delle  alture  dove  il  Teve-  qn.intitn  d’ ncque  idrnsolfoi*nte_  o 
re  non  é.  giunto  a depositare  il  suo  idrocarbonafe , e da  mille  luoghi  si 
strato  argilloso,  c dove  nemmeno  le  distaccano  e sì  elevano  roofele  di  gas 
correnti  di  lava  hanno  potuto  ada-  addo  carbonico  o d’azoto. 
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C VPITOIA)  WIII. 

(iilluaiza  (kllo  italo  (leU'tKjrieolltirn 
c (Mia  popolazione  tullà  aalubriliì 
del  clima  romancK 

Se  le  non  adein[*iute  apwie 
«ondu$sero  a fiiMle  mina  la  repub- 
blica (li  Roma,  non  cdiililHo  del  pari 
che  i vi)>li  posseiUuieiiti  siiccediili  ai 
i jugeri  o placo  piif  etn*  l’antica  Icgpe 
assegnava  a ciascim  cilladiiio,  c ulte 
la  grande  cultura  succeduta  alla  pic- 
cola , i pochissimi  proprietari  alla 
laollitiidiiic  di  essi,  non  abbia  influi- 
to di  ntollo  a neggiorare  la  condi- 
;ùnne  fisica  dell'aria  di  Roma,  llos'é 
egli  oggi  l’agro  romano?  Una  im- 
mensa estensione  di  terreno  petsta 
in  infetta  pianura,  il  di  cui  terzo 
coltivabile  si  pianta  a cereali  . ogni 
due  o tre  anni,  in  cui  bisogna  |»er- 
coiTere  non  poche  leghe  prinitt  di 
trovare  un'  abitazioni; , e nel  (piale 
gli  altri  due  terzi  si  tengono  a pra- 
to , o alTutto  incoiti.  La  mancanza 
totale  di  (]uelle  piantagioni , come 
filiere  d'olmi,  di  mori  gelsi,  di  pio^ 
pi , di  craleghi  con  ciie  la  piccola 
coltura  adorna  ed  a.ssiepa  i suoi  pos- 
sediinciili,  rende  coleste  vaslissinn; 
tenute  }toco  dissimili  dai  deserti  del 
.Seiinaar.  L’agro  romano  così  insa- 
Vubre  c composto  di  I08..3I7  rabbia 
di  terreno,  ed  è diviso  per  solidIS 
possidenti.  Ice  acipie  non  avendo  sco- 
lo facilmente  impantanano,  e nella 
notte  per  eCfetlo  del  calore  radiante 
che  nelle  incolte  pianure  ed  erbose 
è massimo,  l’ abbassamento  di  t(an- 
perattira  proniove  m;’  stagni  e nella 
superfìcie  il  processo  putrefuttivo. 
l'esalazione  di  mefitici  priiicipii.  Di 
giorno  battute  dagli  infuocali  raggi 
del  sole  la  temperatuni  vi  sale  ad 
un  grado  maggiore , perocdiè  non 
vi  sono  piante  clie  ne  moderano  a 
guisa  de'  grandi  ammassi  di  acqua 
l’azione  calorifica  : scomparso  il  solt.- 
coinincin  la  radiazione  lerrestre,  (a 
quale  è al  sommo  grado,  perchè  la 
mancanza  di  cohivozionc  e di  pinn- 
Uigionì  impedisce  il  mezzo  d»  con- 
servare ima  equabilità  dì  tempera- 
tura. Le  piantagioni  nel  continente 
influiscono  come  il  mare  sulla  na- 
tura del  cliovL  delle  bolo  a delle  pe- 


nisole-; rinfrescano  di-  giorno,  e rat- 
tiepidiscono di  iioHc;  Il  (luale  effril» 
è mas.simam(mte  notabile  ne'  climi 
cakli  meridionali  , e iiHle  spazio.^* 
piamire.  ideila  radiazione  del  calo- 
rico adiinipie  put'i  trovarsi  la  causa 
deir  attività  nociva  di  qirelle  esala- 
zioni , dì  cui  il  sole  siiliini  l'aria  nc’ 
climi  meridionali:  e questo  impor- 
Lanle  fenomeno  vedremo  miimizi  eia* 
parte  possa  avere-  nel  costituire  il 
inefitismo  della  campiigivi  di  Roma. 

Per  ima  parte  ailiiii.pie  la  man- 
(Sinza  di  coluirn  e di  piantagioni  ac- 
cresce la  fm'za  della  insolazioiiediur- 
iia . per  l’ altra  aumenta  (nn;ila  della 
radiazione  terrestre,  i di  cui  per- 
niciosi eflelli  consistono  princi(Kil- 
menle  uri  eoigpting're  alla  natura 
calda  del  clima  di  Roma  la  contR- 
zioiie  lidia  umidità , e l’ indc/le  pa- 
lustre del  suolo. 

Tutti  qne’  rapidi  viaggiatori  che 
Ir.i-versauo  nella  stale  qualche  tratto 
della  campagna  roimna,  vwiendoli» 
jwlverosa  e riarsa  da’  cocenti  raggi 
del  sole,  non  si  persuadono  che  il 
clima  di  Roma  possa  essere  caldo^ 
umido.  Sentendo  parlare  di  uniidità 
|>al(tstre  cercano  queste  paludi , che 
inMnoginm'ono  dovere  iracoiitriu^-od 
ogni  passo,  e non  le-  veggono  : nella 
stessa  palude  Pontina  non  ravvisano 
quella  immensa  raccolta  d’acque  sUi- 
(pianti  che  si  attendevano.  « lo  non 
« conosco . diceva  BonstiHten , paese 
« senzji  polizia,  dove  vi  sieno  meno 
« paludi  che  la  gnui  campagna  di 
« Roma.  ■ Non  cosi  parlano  i geo- 
logi e i naturalisti  clic  hanno  con 
diligen»!  esaminala  la  natura  e la 
fiirma  dell’  agro  i-omano.  Ecco  sen- 
tenza di-l  Brocchi;  « Asciugate  le 
|K»zznng!iere , e tolta  di  mezzo  la 
caus;i  materiale- della  inal’uria,  ces- 
serà in  pari  tempo-  PeffeUo.  In  co- 
lai guisa  si  resero  salubri  nella  sir 
pertore  Itidia  purecclù  territori,  do- 
ve negl»  andati  tempi  iii^alodivano 
il  Po,  il  l.«ainbro,  il  'ficino,  che 
fiirono  poi  messi  a cultura.  Ma  di- 
versamimte  procede  la  cosa  nell’agro 
ivxnimo.  Ociestrt  .suolo  disuguale,  oir 
dirggionte  e gibboso,  offre  ad  ogu» 
tratto  differenze  di  livello  nella  sua 
superficie;  frecnientissiine  sono  le 
vene  d’acqua  die  sordamciUe  spic- 
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cono  dalla  terra , e quantunque  non 
formino  apparenti  paludi , tuttavia 
accogliendosi  ne'  sili  avvallali  vi 
mantengono  ima  umidità  stamiante, 
che  penetra  a molta  prorunililà  , c 
che  lentanieiite  e percnneinente  sva- 
pora durante  il  calore  della  state. 
A ciò  contribuiscono  eziandio  le 
acque  piovane  che  nelle  bassure  si 
adunano  sdrucciolando  per  io  pen- 
dio di  que’  tumuli.  Poiché  adunque 
la  naturale  configurazione  del  ter- 
reno òdi  siniil  tenore,  fortemente 
dubito,  che  con  optare  artificiali  ven- 
ga concesso  di  svellere  ( affatlo  ) la 
causa  della  mnl’ana,  clic  per  quanto 
verisimibnente  russeinbra,  consiste 
in  Principal  modo  nella  lunidiUi  pa- 
lustre 1)».  Una  pianura  situata  alle 
falde  d’una  doppia  catena  di  monti, 
limitata  dal  mare,  traversata  da 
molti  fiumi , deve  difatti  contenere 
parecchi  impaludamenti,  la  di  cui 
estensione  starà  in  ragione  inversa 
degli  sforzi  fatti  dagli  uomini  per 
dissiparli.  Giusta  il  calcolo  folto  dal 
Tournon,  la  superficie,  umida  c pa- 
lustre della  provincia  di  Roma  può 
esser  valutato  a più  di  50000  ectari; 
vale  a dire  al  ventisettesimo  della 
superficie  totale,  e si  tratta  di  stagni 
o laghi  permanenti  lutto  l’mino.  Al 
che  aggiungendo  le  pozzanghere  oc- 
cidentali, che  per  le  ragioni  esposte 
dal  Brocchi , si  formano  durante  la 
stagione  estiva,  e sf  avrà  prova  in- 
contrastabile d'  una  causa  topogi-a- 
fica pnuiuitricc  della  umidità,  e del 
clima  culdo-imùdo.  A fianco  di  co- 
teste  due  grandi  caitse  geografiche 
avevano  collocato  gli  antichi  due 
grandiosi  ripari.  Le  immeiisn  vene- 
rale c frequenti  foreste  mitigavano 
l’azione  dei  calori  estivi  : gli  acque- 
dotti e gli  emissari,  alla  di  cui  iiiol- 
tUiuliuc  e inagnifiecnza  nessun  po- 

rolo  ha  raggiunto  i romani  nnticlii 
talché  Fcrgussoii  stupefatto  di  tali 
monumenti  disse , non  poter  essere 
l’ opera  di  popoli  che  sorgevano  al- 
lora , ma  di  ollri  anteriori  ai  roma- 
ni), erano  I grandi  mezzi  idraulici 
per  opporsi  agii  iinpuludaineiiti  c 
all’ umidità  del  suolo. 

A favorire  cotesta  umidità  palu- 
stre contribuisce  onebe  il  Tevere 

t]  y.  Croccili.  Det  suolo  ili  Homo. 


colle  sue  inondazioni  : chè  nel  vm> 
il  mantenere  nel  loro  alveo  le  acqui* 
de’ fiumi  e l’ impedirne  gli  staripa- 
meiili  e le  alluvioni  è opera  anche 
essa  tra  le  principali  dtnia  cultura 
de’  campi , ea  ha  lungo  sotto  ijuesti> 
articolo.  Centinaia  di  scrittori  han- 
no attribnilo  alcune  epidemie  roma- 
nesche al  Tevere,  che  ha  lascialo  ii> 
molti  luoghi  belletta  putrescente  e 
acqua  stagnante;  e pochi  parlarono 
delle  cagioni  delle  febbrì  endemiche 
di  Roma,  che  non  ne  chiamassero  in 
colila  anche  il  Tevere  colle  sue  fiu- 
mane. Che  nei  prischi  tempi  il  ii- 
veilo  del  Tevere  fosse  assai  più  ulto, 
e clic  la  portata  delle  sue  acque  fosse 
maggiore,  è stalo  altrove  diinostra- 
lo.  (.he  da  Perugia  fino  alla  imboc- 
catura nel  mare  fosse  navigabile,  lo 
attestano  Dionigi , Livio , SU'obone 
ed  altri  storici  c poeti  di  quelle  etii. 
(juìndi  non  è meraviglia  se-  le  sue 
sponde  non  eniiio  tenute  per  ìnsa- 
liihi'ì , come  lo  sono  oggi.  Secondo 
Plinio  non  v’avea  fiiiiiic  al  mondo, 
te  «li  cui  rive  fossero  più  abitate  di 
quelle  del  Tevere.  Plitribm  prope 
solimi , qiiam  Cfgtcri  in  omnibiu  let'- 
ris  anvies  accoliliir  aspiciliinute  vii- 
lis.  E vi  era  inoltre  somma  diligen- 
za e sorveglianza  negli  Edili  cura- 
tori dd  Tevere  a mantenerlo  netto 
di  fanghiglia  e ripulirne  ogni  tanta 
il  fonilo.  Oggi  invece  attorno  c den- 
tro Roma  il  Tebro  è ima  fogna  ilellt* 
pili  iminoikle,  dove  scola  e si  getUt 
quanto  v’Iia  di  putredine  nella  pre- 
sente Roma.  Le  inondaziniii  delia 
città  ne  sono  anche  rese  facili  pei* 
le  materie  formate  dai  rottami  dei 
ponti  antichi  Trionfale,  Palatino  e- 
Siiblicio,  che  innalzano  il  letto  del 
fiume  per  un  tratto  di  metri 

tra  Ripelta  e Ripa-grande.  Intonia 
ai  danni  di  questi  ammassi  di  rot- 
tami dice  il  Tournon  ■ Ut  soni  ti  ijrrt- 
VOI,  tur  Ioni  rckilivetnenl  anx  iium- 
dalioiit,  qiton  a calcnlé  que  les  tanx, 
refoiiléet  par  tatù  cet  obtlacles  deutt 
letgrandet  ruet  teieoenl  à V entrée 
de  Home  d (4  mèlret  au-destnt  de  l’e- 
iajfe,  landis  qn’  ellet  ne  depattenl  ce 
mvean  qne  ik  9 mèlret  sd  ceutiinè- 
Ircs  lori  quellex  toni  reiulaet  à tu* 
court  nnlurel. 

Ma  di  tali  Irascuranze  si  della  col- 
tura de’campi,  come  dello  ccol»  d'elio 
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acque  e del  ripiilimenlo  del  fondo 
iirliano  del  liuine.  è causa  antichis- 
sima In  spopolamento  delta  terra  dei 
(a-sari.  il  quale  ofrgi  è cei’tamente 
relTetlo  della  luaroria;  ma  in  origline 
ne  fu  la  ragione.  Deteriorò  non  poco 
rugrieoltura  anche  nel  romano  inv 
pcro,  quando  .si  chiamarono  gli  schia- 
si  alla  coltura  dei  campi;  maalTatlu 
decadde  ner  le  emigrazioni  dei  cit- 
tadini e le  devastazioni  de’  barhari. 
I pupi  pensarono  ad  abbellire  la  città, 
e di  questa  migliorarono  realmente 
la  condizione  atmosferica  : ma  la 
campagna,  ad  onta  delle  bolle  agr.i- 
rie  da  alcuni  di  loro  pubblicate,  ri- 
mase sempre  nella  sua  deplorabile 
situazione.  « L’uomo,  dice  .Malte- 
bruu , influisce  lentamente  ma  con 
un  assoluto  potere  sul  temperare 
ralmosfera.  (Senza  la  coltura,  pochi 

Ì)aesi  sarebbero  salubri  e piacevoli, 
j'uomo  stesso  ha  in  parte  creato  da 
sé  i climi  più  salubri.  La  Francia, 
la  Germania.  l'Inghilterrn,  .solamente 
vimti  secoli  fu,  erun  simili  al  Ganada 
ed  alla  Tartaria  cinese,  paesi  situati 
come  In  nostra  Huropa  a mezza  stra- 
ila  fra  requutore  ed  il  polo.  » (Josi 
i Romani  stessi  si  crearono  in  ori- 
gine il  loro  clima,  e coi  prosciiiga- 
nienli  de'più  vasti  stagni,  col  nren- 
dcr  cura  del  fiume , collo  stabilire 
de'boschi  sucri,  coll’cdificare  acque- 
ilolli , emissari . cloache , coirallei»- 
derc  principalmente  aH’agricoltiira, 
migliorarono  la  condizione  naturale 
insalubre  della  loro  atmosfera  già 
fuggita  dagli  Aborigeni , per  modo 
file  vi  crebbe  una  popolazione  al  di 
cui  numero  e alla  cui  prosperità  non 
era  capitale  che  ascendesse.  Ai  tempi 
di  Servio  Tullio  il  territorio  di  Ro- 
ma non  trapassava  il  Tevere  al  nord, 
all’est  le  prime  montagne  della  Sa- 
bina , e al  sud  i monti  Albani.  So- 
pra questa  ristretta  .smicrliciesi  con- 
iavano già  320,000  abitanti.  È evi- 
dente che  vi  voleva  un  suolo  con 
grandi  cure  coltivato  per  nutrire 
cosi  vasta  popolazione,  e che  l'atmo- 
sfera non  si  opponesse  alla  sua  pro- 
sperità. Ouest’  epoca  fiorente  durò 
più  secoli,  e ad  essa  si  riferiscono 
le  lodi  che  all’ agricoltura  romana 
davano  (.'(diimclla,  A'arronc,  Gatonc, 
c Plinio,  il  quale  enfulicamenle  scri- 
reia:  ipsaruiit  Itine  matiibus  impe- 


ralonim  coìebaiiliir  aijri,  ijmiilcntr 
terra  vomere  ìiiureiilo  cl  Iriiwiphnli 
aratore.  K fu  quando  cessò  rolesta 
agraria  prosperità  , quando  la  col- 
tura dei  latifoiiili  fu  data  a gente 
mercenaria,  e non  (piando,  come 
pensò  il  Brocchi,  si  aabanilomironu 
le  vesti  di  lana,  che  si  alterò  la  sa- 
lubrità del  clima  di  Roma  , c clic 
.Strabane.  .Marziale.  Giceroiic,  Tito 
Livio  , Orazio  c Frontino  eoiniii- 
ciarono  a dolersi  dell'aria  melilita , 
e delle  febbri.  Gosicché  non  sol.i- 
mente  per  alcune  naturali  condizioni 
cambiate,  ma  anche  per  l’arte  uma- 
na che  in  progresso  decadile,  il  cli- 
ma di  Roma  ha  peggiorato  da  (jiud 
che  era  in  antico;  e la  condizione 
umida  e palustre  del  suolo  è andata 
sempre  aumentandosi.  Il  Doni , col 
quale  si  uniforma  anche  il  Lancisi, 
parlando  dei  luoghi  paludosi  e degli 
stagni  (liceva  : (fiioriiin  (irei  aligiia 
pars  antùpiif  cliam  temporibus  pie- 
rii-,  eonim  tamen  iiumerus  valde  po- 
slea  erolevit.  parlim  liomimim  iiifiP 
ria,  parlim  ileserlione  lerrarim.cul- 
lorumipte  penuria.  Gli  antichi  Klrii- 
schi  avevano  anch'essi  reso  il  loro 
littorale  mariltiino  fiorente  e popo- 
latissimo. Mancando  l’ umana  indu- 
stria, vi  -si  formò  un  suolo  pestilen- 
ziale conosciuto  sotto  il  nome  di  Ma- 
remma toscana.  .A  nostri  giorni  la 
maggior  parte  di  essa  ridotta  (\  col- 
tura, si  va  ripopolando,  c l’arm  '• 
si  ò falla  assai  meno  insalubre.  Cosa 
era  la  Val  di  (Chiana  non  molti  amu 
fa  ? un  vasto  jiantano  sorgente  di 
mefilismo.  Oggi  é un  giardino,  po- 
polatissimo (li  famiglie  coloniche,  le 
(inali  si  prosperali  si,  che  il  Gran 
Duca  di  Toscana  ha  dovuto  con  uiu] 
statuto  imporre  delle  eondizioni  ai 
troppo  fieijuenli  matrimoni,  onde 
la  popolazione  non  vi  si  accre- 
scesse al  di  là  (lei  mezzi  locali  di 
sostenlamenlo.  f,a  sola  ngricolUira 
ndun(|^(ie  può  es.ser  quel  mezzo  efli- 
cacissiino  per  restituire  l'agro  ro- 
mano alla  sahilirità,  sminuendo  |a 
condizione  climatica  del  calore  esti- 
vo diurno  e freddo  notturno  colle 
spesse  ed  alte  piantagioni , e intpe- 
(lendo  l’altra  deirimiidità  e degli  im- 
paludamenti col  mantenere  durevole 
il  governo  c la  direzione  delle  acque. 
iMa  l’ ogricoltuni  non  potrà  mal  cs- 
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sere  fiorente  ed  attiva  ove  ninnehi 
popolazione;  eosieehè  pianure  deser- 
te ed  incolte,  spopolamento  ed  aria 
insalubre  marciano  di  pari  passo  do- 
vunriue. 

CAPITOLO  XIX. 

influenza  dc'venti  attstrnli  sulle  con- 
dizioni climatiche  delia  provincia 
di  Roma. 

Ad  umcntnre  il  soffocante  calore  e 
la  umidità  dell'aria  di  Roma  contri- 
buiscono d’assai  ne'mesi  estivi  e nel- 
l’autumio  i predominanti  venti  del 
iuezzog;iorno  ; essendo  da  questa 
parte  l’ agro  romano  spalancato,  sen- 
za riparo  di  monti,  fino  al  mare.  I 
Koinani  li  chiamali  tutti  col  nome  di 
scirocco;  ma  essi  constano  di  tre  ven- 
ti. Il  noto,  o r austro,  che  trapassa 
solo  sullenaludi  d’Ostia  e Laurento. 
L’afro  dall'altra  parte  del  Tevere  a 
sinistra  s'uiiiseu  all'austro  ; c sebbe- 
ne nel  mare  d'Ktruria  sia  dei  più  vio- 
lenli  e perniciosi , ni  Romani  *>  più 
mite  degli  altri  due.  I/enronoto  dei 
greci,  il  voltunw  dei  Ialini,  ossia  il 
\erasciro(co,  è il  più  nocevole  a Ro- 
ma. Ilic  tane  (dice  il  Doni)  apiid  uos 
multo  deterior , ipso  austro  esse  vi- 
detur,  cum  longiori  pestilentis  terree 
Iraclu  ferntnr;  ideoqiie  quid  eiuid 
est  insalubris  liloris  leejens  a rom- 
plinis  usque  campis  nojeios  vapores 
Romani  versus  expellat  ac  secum  ra- 
piat.  Anche  da  questo  lato  i Romani 
antichi  si  trovavano  in  miglior  con- 
dizione dei  moderni.  Lungo  il  lido 
del  mare  che  guarda  il  sud , sorge- 
vano vastissimi  boschi,  che  dall'agro 
romano  rimovevano  i venti  insalu- 
bri. .Ma  sotto  Gregorio  XIII  furono 
atterrati , e ne  ebfie  gran  danno  la 
città,  trovandosi  priva  di  quella  bar- 
riera salutevolissiina.  Si  pensa  anche 
oggi,  che  le  esalazioiii  del  suolo  co- 
iniiiiichino  ai  venti  la  loro  partico- 
lare niiturn.  Quindi  il  Samum  in 
Arabia  ù pregno  di  molto  gas  nitro- 
so, l’Ilarmattim  in  Guinea  di  mollo 
ossigeno,  il  Chamsin  in  Lgilto  di 
molto  azoto.  !Noi  non  sappiamo  in 
che  consista  il  miasma  palustre , 
quantiinmie  ne  sia  incontrastabile  l'e- 
sistenza. Per  conseguenza  non  possia- 
mo determinare  di  qual  principio 


gassiso  s’ impregnerà  Io  scirocco  , 
traversando  i tratti  di  suolo  impalu- 
dali e miasniulici  dell'agro  romano. 
.Ma  possiamo  ben  suj.porre  che  oltre 
al  trasportare  o spingere  i vapori 
umidi  a più  lunga  estensione,  mec- 
canicamente possono  i venti  australi 
tenere  in  sé  combinato  anche  qual- 
che principio  ignoto  di  melUistno. 
Il  .Morichini  considera  inoltre  i venti 
australi  come  meteora  umida  c cal- 
da , che  accresce  ed  accelera  la  pu- 
trefazione delle  sostanze  organiche 
che  formano  il  fungoso  fonilo  delle 
paludi,  c si  macerano  in  esse. 

CAPITOLO  XX. 

Che  la  febbre  inlermìUenlc  pernicio- 
sa è l’  effetto  di  lutti  gli  elementi 
topoqrapci  riuniti  insieme,  fin  qui 
ricercati. 

Xoi  abbiamo  confermato  intanto 
per  istoriche  ricerche  questi  due  pri- 
mi fatti  generali.  I.  Che  la  perni- 
ciosa esiste  in  tutta  la  provincia  di 
Roma.  11.  Cile  il  clima  di  Roma  è 
caldo-umido  , e che  l' agro  romano 
é un  territorio  palustre.  Ora  resta  a 
vedere  se  questo  secondo  fatto  ge- 
nerale è in  rapporto  col  primo,  vale 
a dire  se  gli  elementi  topografici  ri- 
cercali e costituenti  il  suddetto  cli- 
ma sono  la  cagione  assoluta  indispen- 
sabile della  febbre  perniciosa,  e se 
sono  d'accordo  col  tempo,  colla  in- 
tensità, e colla  natura  stessa  della 
malattia.  Perocché  la  perniciosa  ha 
sintomi  primitivi,  ciascuno  de' quali 
è riferibile  ad  alcuna  delle  primitive 
cause  occasionali  considerate  sepa- 
ratamente : la  perniciosa  ha  una  sta- 
jtione  prefissa:  la  perniciosa  non  si 
incontra  che  in  certe  determinate  re- 
gioni. La  condizione  del  calore  esti- 
vo eccedente  basta  per  produrre  la 
perniciosa  '!  La  condizione  del  caldo- 
umido,  e de'  calori  diurni  e freddi 
notturni  basta  ud  effettuarla?  La 
condizione  del  suolo  palustre  é essa 
suflicieiile  causa?  Quul’é  quel  suolo 
palustre  adunque  dove  essa  si  gene- 
ra ? E come  i caratteri  speciali  che 
questa  causa  deve  avere  sono  in  rap- 
porto con  quelli  che  mostra  l’elTct- 
lo?  Giova  il  trattenersi  breve.nente 
nell’esame  di  tuli  questioni. 
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I.  ('he  le  febbri  enilemiehe  «li  certi 
luii;^)ii  subiscono  ne'loro  ciiratteri  «li 
viruleiua  e di  mali;;riiiti\  unn  jirada- 
zioiie  relativa  ai  givuli  di  meridiona- 
lìtà  dei  luo^'lii  medesimi,  c di  ma- 
niera che  s’ iivviciaaiio  le  posizioni 
^co^'i'atiche  alle  latituiliiii  c(|uatoriali 
la  loro  virulenza  si  accresca,  ed  as- 
sumano pertanto  anche  forine  |>esti- 
lenziali  , gli  è un  fatto  che  potrebbe 
provarsi  per  mille  esempi , e niuiio 
l'ha  messo  in  miglior  luce  del  chia- 
rissimo Salvatore  de  Renzi,  là  dove 
parla  della  graduazione  de’  miasmi 
dai  climi  freddi  ai  caldi.  .Ra  tanto  è 
lungi  che  a Roma  e in  altri  luoghi 
palustri  d’ Italia  gli  eccessivi  calori 
della  stale  producano  da  per  sé  soli 
la  febbre  vernacola,  che  anzi  da  tut- 
ti gli  osservatori  si  ripete  come  as- 
sioma, che  l'aria  vi  è assai  meno 
perversa  c le  febbid  in  minor  nu- 
mero ouando  la  state  corre  caldis- 
sima e«t  asciutta.  « L’acuua  (soggiun- 
ge il  Brocchi)  di  cui  si  e impregnata 
la  terra  durante  le  pioggie  didrante- 
cedente  autunno,  dell'  inverno  c del- 
la primavera,  più  sollecitamente  in 
lai  caso  svapora,  e mancando  la  umi- 
ditii,  le  materie  organiche  si  dissec- 
cano anziché  putrefarsi.  » Un  cospi- 
cuo esempio  di  quanto  si  asserisce 
viene  somminìstrulu  dalla  costituzio- 
ne febbrile  nel  corrente  anno  1820. 1,a 
siccità  fu  diuturna  ne’  mesi  di  mag- 
gio, giugno,  luglio  ed  agosto,  di  ma- 
niera che  ne' (lue  ultimi  non  cadde 
dal  cielo  stilla  di  pioggia,  e negli  al- 
tri due  si  ebbero  in  quattro  solegior- 
nate  non  consecutive  alcune  ore  pio- 
vose. Il  termometro  in  luglio  ed 
agosto  segni}  frequentemente  i giinii 
25  e 2G  uella  scala  di  R.  In  luglio 
attinse  il  29  c«i  in  agosto  il  31.  I 
venti  dominanti  furono  gli  australi, 
e spiravano  in  certi  giorni  tanto  co- 
centi che  riducevutio  alla  memoria 
quelle  espressioni  del  Tasso: 

Solo  vi  soflìa,  e par  vampa  di  face, 
renio  che  muove  dalle  arene  Maiire. 

IVulladimeno  il  numero  de’ febbri- 
citanti  nell'ospedale  di  S.  Spirito  fu 
iti  gran  lunga  minore  che  nelle  an- 
nate ordinane.  Ho  gin  detto  che  nel 
luglio,  agosto  e settembre  del  1818 
ie  ne  accolsero  intorno  a seimila.  In 


quest’unno  giunsero  appena  a tre 
mila  , come  potei  rilevare  dai  regi- 
stri  che  mi  furono  comunicati  dal 
profess  De-IIatliieis  1).  Le  medesi- 
avverlenzc  ripetonsi  da  tutti  gli 
scrittori  sull’  aria  e sulle  febbri  di 
Roma.  Quindi  non  si  sa  intendere 
come  ad  onta  di  tali  fatti  notissimi 
c palesi,  il  sig.  Raimmido  Faurc  nel 
suo  libro  sulle  febbri  intentiiUcn- 
tì  2),  si  sia  appiglialo  al  bizzariD 
partito  di  magare  ogni  miasma  palu- 
stre e di  dichiarare  clic  le  febbri  in- 
termittenti non  sono  che  «//erosio- 
ni periodiche  della  calorificazioiie. 
RicopiuiMlo  in  gran  parte  quanto 
sulla  medesima  ipotesi  avevano  pri- 
ma discorso  in  Italia  il  Santarelli  ed 
il  Folcili,  ha  sdrucciolalo  poscia  in 
una  conclusione  tutta  opposta  a quel- 
la de’  due  medici  italiani,  coiUrasta- 
tori  anche  essi  del  miasma  paludusn. 
I.ia  quale  opposizione  di  sentenza  é 
la  prova  la  più  certa  che  o l'una  o 
l’altra  è falsissima,  se  già  non  lo  so- 
no entrambe.  Iiiqverocché  nel  mentre 
il  Santarelli  si  trascina  sulle  prove, 
elle  le  febbri  di  Ruma  dipendono  da 
sottratta  calnricih) , e il  Folcili  per 
rendere  In  ipotesi  più  brillante,  la 
chiama  sottratta  o difettiva  lennoclel- 
Iridili,  il  sig.  Faure  invece  dichiara 
che  tutto  dipende  dalia  azione  d'ua 
calore  superiore  a quello  di  nostra 
niaccliinn,  che  turba  le  funzioni,  e 
leva  il  sangue  e gli  altri  liquidi  a 
uiiu  temperatura  insolita,  e sopraec- 
ciUiiido  i nervi  geni'ra  febbre.  Oiw» 
la  c/uilciir  seulc  petti  iloiiner  liei‘  d 
fCT  nHilailhi!  .Ma  ai  primi  opinanti 
si  potrà  domandare,  perchè  le  fiAbri 
intermilt<M)ti  non  sono  frequenti  m> 
endemiche  che  nelle  latitudini  set- 
Iciitrionali  ? E al  sig.  Faure  doiiiaii- 
dercinoj  perchè  dove  le  febbri  inter- 
mittenti estive  sono  cndemiclie,  se 
la  stagione  corre  caldissima  eil  asciut- 
ta se  ne  veggono  in  minor  numero? 
.£stas  calida  et  ticca  Homte  perpe- 
tue saliilaris.  dice  il  Doni.  I falli  e 
le  ragioni  ailmiqiie  provano  che  la 
condizione  del  calore  estivo  ecceden- 
te, da  per  sé  sola  non  Inista  a pr«»- 
durre  fa  febbre  particolare  endemi- 

1)  V.  Brocchi.  Op.  cil. 

2)  V.  L'iiheille  pili).  jMir  le  D,  Lcpiiete' 
Bruxelles,  Tunv.  li,  p.  U3. 
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ca  delle  regioni  malsane  dell'Europa 
nieritlioiuile. 

il.  Quando  ad  una  posizione  me- 
ridionale, ed  al  caldo  atmosferico  clic 
la  investe  in  certe  stagioni  si  unisca 
nn  suolo  in  pianura,  costituito  in 
modo  da  ritenere  le  nc<]ue  clic  non 
aliliiaiin  iiemineno  dall’industria  uma- 
na gli  opportuni  scoli,  con  liiimi  a 
lento  corso  e facili  a strmàpare,  coti 
uii  lìltocale  marittimo,  il  di  cui  li- 
vello in  molti  luoghi  si  elevi  al- 
i|uanto  sopra  al  lincino  continentale, 
avviene  allora  che  al  caldo  estivo  si 
coiigiuiiga  la  condizione  delia  timi- 
dtra,  e si  formi  cosi  rpiella  nocevole 
atiuosfera  contrassegnata  coirappcl- 
lativo  di  c»Ulo-nmkUt.  Il  non  fare  di- 
stinzione tra  fclilire  iiitcrmitlentc, 
e li-libre  iiiimiiittentc , il  confon- 
dere insieme  le  situazioni  soltanto 
caldo-umide  colle  paludose,  c at- 
tribuire alla  sola  umidità  i mali 
clic  svolgoiisi  da  entrambe,  ha  pro- 
dotto una  grandissima  confusione 
nella  eliotogia  delle  febbri  perio- 
diche. <1  1 luoghi  paludosi  (ilice  il 
l)e-Uenzi)  soiió_  lidi' altra  cosa  dei 
luoghi  solo  umidi , c mentre  ipiesti 
nitinii  colla  loro  lenta  azione  posso- 
no suscitare  delle  disfiosizioni  orga- 
niche iiiorliose , che  ordiiiariamente 
degenerano  in  alcune  particolari  ma- 
lattie cronicln*,  dall’altra  parte  i mia- 
smi paludosi  producono  delle  malat- 
tie tutte  particolari,  sovente  acutis- 
sime, e portanti  un  li|io  che  non  può 
ili  alcun  Illudo  coiifniidersi  con  ipiello 
di  altre  malattie».  Alenili  hanno  vo- 
luto dall’ umidità  dell’agro  romano 
ripetere  I’  origine  delle  sue  felibri. 
Ala  vi  ha  eoiitr’essi  il  titto,  che 
ipiaiido  ili  estate  cadono  abbondanti 
c frcipicnti  piogge  in  moda  da  ri- 
coLnare  interamente  di  nei|iia  gli  sta- 
gni e le  paludi,  l'umidità  cerlaiiieiite 
dei 'essere  assai  maggiore  che  non 
lo  era  per  l'iniiaiizi  ; eppure  le  fidi- 
hi'i  allora,  anziché  aumentarsi,  dimi- 
nuiscono. ÌN'e' staglii  ricolmi  d’acqua' 
non  v'ha  più  processo  iiutrefattivo , 
c la  formazione  della  melite  palustre 
è tolta.  I.a  q^uide  melite  è notissimo 
l'ione  si  formi  alloraciiè  sul  margine 
de'lmcini  de’valloiicelli  impaludati  o 
degli  stagni  incomincia  il  prosciugn- 
iiii'iito.  Poniamo  adunque  secondo  il 
metodo  de’  logici , 1'  ellVtto  accanto 


alle  due  accennate  cagioni.  Il  caldo 
é asciutto  ed  eceeileiite,  c le  febbri 
dimiiiuisciiiiti  : cresce  l’ umidità  |ier 
le  piogge  abbondanti  e spesse  di  iiiiu 
qiiulcliu  estate,  e le  febbri  diminui- 
scono. Come  si  può  ndunijiie  seiizii 
oltraggiare  alla  verità  del  fatto,  at- 
tribuire r effetto  esclusivamente  ad 
una  di  cotesto  cagioni  ? 

Però  egli  è innegabile  del  pari  clic 
i climi  meridionali  caldo-umidi  pre- 
sentano il  fi''|oiueno  dell’abhassa- 
iiieiito  della  teiiiperaturn  notlurim 
nella  stagione  estiva,  e con  tale  dif- 
ferenza tra  ijuesta  e la  diurna,  che 
altrove  non  si  osserva  cosi  f.icilmeii- 
tc,  nè  con  eguale  costanza , iic  a mi 
grado  così  elevato.  La  qual  causa 
potendosi  ritenere  come  particolare 
e topografica,  è sembrata  a taluni  do- 
tata di  tutta  quella  attività,  che  pu<> 
produrre  il  particolare  eflctto  dellii 
febbre  endemica  intermittente  del- 
l'agro romano. 

C.APITOLO  XXI. 

Coìifiilazioìie  della  eliologin  delle 

febbri  di  Roma  proposta  dal  San- 
tarelli. 

Avevano  già  c Celso,  c il  Doni,  c 
Liicaiitonio  Porzio,  c Ziminermaiiiio 
notato  per  una  delle,  principali  ca- 
gioni di  cotesle  febbri  il  passaggio 
dai  fervidi  calori  diurni  ai  freddi 
notturni.  Aon  essendo  riuscito  ai  clii- 
mici  di  rendere  coercibile  vermi  ele- 
mento ileir  aria  palustre,  era  ficile 
negare  il  miasma  come  cagione,  e so- 
stituire a questo  1"  altra  delle  nlter- 
iiative  di  temperatura.  Cosi  adoperò 
il  Santarelli , che  però  ha  il  merito 
di  essere  .stato  il  primo  a sottoporre 
ad  osservazioni  teriiioinctrielie  le  sud- 
dette temperature,  e fissai-iic  i "1-0111 
di  dilTerenza.  Egli  ottenne  da  suoi 
sperimenti,  fatti  tra  il  finire  d'ago- 
sto e il  cominciare  di  setteiiihre  nel- 
l’aria  di  Terni,  mentre  domiiiavu  la 
perniciosa,  che  il  termometro  segna- 
va gradi  2G  di  K.  a niezzudi,  a mez- 
zanotte gradi  20,  all’ accostarsi  ibd- 
I’ aurora  gradi  !).  Il  perchè  la  dilfe- 
renza  tra  il  calore  diurno  e quello 
della  notte  sarebbe  stata  di  gradi  17, 
dilferciiza  imponente  che  farebbe  pas- 
sare il  corpo  umano  in  poche  ore 
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<lal  calore  della  siate , ni  freddo  del 
verno.  Saviameiile  (luindi  cf^li  do- 
matula  a sè  stesso:  se  nei  corso  delle 
altre  diverse  sta^'ioni  deiraiino  possa 
r uomo  mai  trovarsi  cireoinlato  do 
un  ruirreddamento  cosi  forte  come 
<|uello  che  prodnee  la  perniciosa  ; e 
se  pure  ci  si  trovasse  qualche  volta, 
come  accada  che  la  perniciosa  non 
si  veij^a  comparire  fuorché  ne’mesi 
ultimi  della  state,  e nc'priini  deU'au- 
luiino  ? (loucliiile  pai  francamenle  ; 
che  in  nessun  tempo  e in  nessuna 
circostanza  si  può  precipitare  da  un 
forte  calore  secco  e veemente,  come 
quello  di  vrradi  ì'i,  per  lo  meno,  ad 
mia  atmosfera  umida  e nillVedduta  a 
eradi  S.  Oruse  si  dimosU'assealsiprnor 
Santarelli  che  cotesta  imponente  dif- 
ferenza termometrica  non  esiste  ne- 
;^li  anni  e nelle  stagioni  e nei  luo- 
ghi dove  domina  la  perniciosa,  e die 
al  contrario  dove  si  osserva  anche 
più  marcata . la  perniciosa  non  do- 
mina, saremmo  airarj'omento  lo^'ico 
adoperato  di  sopra  per  i calori  e 
r umidita  , che  distru;rp*rchhe  cnm- 
pliùameiite  la  hasc  sp<Timenlale  della 
sua  teorica.  Vediamolo. 

S'ciraimo  ISIH,  nel  quale  il  chia- 
rissimo IJrocchi  iii.stitm  le  sue  spe- 
rienze  sull'aria  palustre  di  S.  Loreii- 
z ) fuori  lidie  mura  di  Hoina,  la  feb- 
hre  eodemira  malmenò  eosilfattamen- 
te  la  raoip.i;,'iia  romana  che  tra  lii- 
t,'lio , iijtoslo  e sctiembre  l'iirmio  ac- 
colti lidi’  ospitale  di_  S.  Spirilo  in- 
torno a (iddi)  feldiricitanli.  Le  notti 
destinale  alle  esperienze  furono  nel  2, 
•1,  7,  25  scllemlire.  Il  chiar.  profes- 
sor ll.irlocci , campa;.:!!:»  del  Uroe- 
dii , segnava  la  temjieratiira.  .Velia 
prima  iiolle,  presa  la  media  del  mag- 
gior caldo  diurno  a "r.idi  25  K. , e 
avendo  avuto  a mezzaiiotie  gradi  I!), 
la  diU'eivoz.i  sarelihe  stata  diti.  ;\ella 
.seconda  notte  aviMido  avuto  alla  stes- 
si ora  gradi  1.1.  la  dilferenza  sarebbe 
stala  di  12.  Velia  terza,  avendo  avuto 
gradi  l(>.  la  (liiFerenza  s.irchhe  stala 
di  1>.  .Velia  Uiiarta  avendo  avuto  gra- 
di 17,  la  dilJereiua  sarebbe  stata  di 
gradi  S.  In  cotest’ aiin»  adunmie  e 
noli  a Terni  ma  nei  sobborghi  di 
Koma  stessa  non  si  é mai  noi, ila 
la  dilferenza  stabilita  dal  Saninrelli 
di  gradi  li»  n 17.  tra  i calori  diurni 
c i ii'eddi  iiotluriii  ; e ciò  uon  ostante 


l.i  febbre  roinnnesca  iiiGeriva  massi- 
mamente. Al  che  si  |inò  aggiungere 
come  il  signor  Folcili,  coinmentulo- 
rc  esimio  dell’  opinione  del  SanU- 
relli  , non  sia  stato  mai  condotto , 
entro  Koma  stessa,  dalle  sue  osser- 
vazioni termometriche  a consentire 
al  suo  antesignano  la  dilferenza  del  Ili 
ai  17;  ma  piu  pnidenleinenle  la  sta- 
bilisca dal  12  al  13.  .Aggiungerò  che, 
nello  stesso  anno  ISllt,  troYaiidomi 

10  in  l''emiiiiio  di  (himpagna,  luo- 
go feracissimo  di  febbri  perniciose, 
e massimuinenle  in  queir  anno,  tra 

11  finire  deU’agosto  e il  principio  di 
settembre  la  massima  difi'erenza  ter- 
mometrica che  io  notassi  tra  il  ca- 
lore dei  giorni  e i freddi  della  mez- 
zanotte c i mattutini,  non  giunse  mai 
aldi  sopiM  di  IO  gradi  din.  .Vggiun- 
gerò  tinalinente,  che  tra  varii  medici 
delle  città  della  provincia  di  lloina 
affetti  dalla  stessa  li-hhre,  che  per  al- 
cuni unni  mi  sono  stali  cortesi  di 
loro  notizie  su  coleste  dilTereiize  di 
temperatura,  nessuno  è giunto  in li 
a verificare  i gradi  .Santarelliaiii. 
Unode'pin  distinti  fra  questi,  il  dot- 
tore iSorgaui  medico  a Aariii,  luogo 
l>rossimo  aH'os.servaiorio  de!  Saiilo- 
rclli,  scrivevaini  {'»  luglio  ISJ3)  che 
un  illustre  fisico  della  sua  città  ate- 
va  tenuto  cauto  per  15  aimi  delle 
variazioni  tennmnelrichc  decorsi  di 
agosto  e settembre,  diir,inte  il  corso 
delle  febbri.  In  tutto  iiueslo  iierimlo 
di  teoipo  la  dilferenza  ilella  lempe- 
raluiM  atmosferica,  tra  le  ore  diurni' 
e le  nolliirne.  è stata  per  ordiiiario 
digradi  7 di  K.:  ed  io  qualche  raro 
casi)  di  graiii  10,  imperocclié  ordi- 
nariaineiiU'  ne’nicsi  di  agosti»  e set- 
temhr,',  osservato  il  termometro  nella 
mezzanotte,  si  notò  segnare  il  gr.  15, 
e Ilei  mezziigionio  il  grado  22;  ed  io 
ali'iiiii  di  anche  il  grado  23;  né  mai 
si  c osservalo  attingere  grado_  alcu- 
no sotto  il  15  (ielle  notti  dei  sud- 
detti mesi.  ,Si  direbbe  pertanto  che 
mentre  il  signor  .SuiUarelli  esclude- 
va il  miasma  palustre  perché  diceva 
di  non  veilerlO,  snslitiiiyajid  esso  unii 
causa  eflicicnlecli'egii  stesso  rende- 
va falsa,  col  vederla  troppo.  Sembra 
dunque  dimostralo,  die  nei  luoghi 
dove  esiste  endemica  la  iutermiltenlc 

eniiciosa  , e negli  anni  iii  che  essa 

a massimameate  iuferocìto , non 
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coesista  insieme  Io  sliiloncio  straor-j 
dinario  di  temperatura  fra  il  giorno  1 
c le  notti  avvertilo  dal  Santarelli. 
Vegfrasi  ora  all' incontro,  se  in  al- 
cuni luoghi  e circostanze  dove  co- 
testo sbilancio  esista,  e in  un  modo 
anche  più  straordinario,  coesista  con 
esso  come  clletto  In  febbre  perni- 
ciosa. 

Come  le  grandi  e improvvise  in- 
temperie sono  di  tulli  1 luoghi  an- 
che de'più  salubri,  sol  che  in  estate 
cada  una  abbondante  pioggia  a cui 
conseguiti  un  trarre  di  tramontana; 
ilappertutto  del  pari  esiste  ima  nota- 
bile dillerenza  di  calore  dai  giorni 
alle  notti  estive,  massimamente,  co- 
me nota  il  cliiar.  signor  Micnrn,  nei 
sili  montuosi,  dove  la  temperatura 
essendo  al  sommo  variabile,  gli  abi- 
tatori al  venir  della  notte  sono  so- 
nrappresi  non  ila  fresco , spesso  da 
rreilrto  ai^re.  .V.  Ferentino  in  Campa- 
gna, luogo,  come  ho  dello,  soggetto 
alle  febbri  endemiche  già  descritte 
dal  Laincisi  e dal  Celestino  Cocchi, 
neiragoslo  del  1818,  io  aveva  al  ter- 
mometro appena  i gradi  -9  di  dinc- 
renza  tra  i calori  diurni  c il  nottiir- 
nn  freddo.  Chiamato  a visitare  mi 
religioso  de'iMonaci  di  S.  Bruno  su 
al  Uoniitaggio  posto  in  vetta  della 
monlugnaili  Trisulti,  dovetti  colassi! 
trattenermi  tre  giorni.  In  uno  di 
questi,  tra  il  calore  meridiano  e quel- 
lo dell'alba,  notai  ima  dilferenza  di 
gradi  13.  ÌVessiino  di  qiic'mnnaci  ri-| 
cordava  nn  solo  esempio  di  febbre  | 
intermittente  nel  loro  saluberrimo 
eremitaggio.  Pe.saro  e Urbino  mi 
hanno  ollerto  la  medesima  osserva- 
zione. l’esaro,  situato  in  bussa  piu- 
niiru  sul  liltoralc  Adriatico,  già  una 
volta  molestato  da  febbrili  endemie, 
perchè  palustre, oggi  risanalo  in  gran 
parte,  non  lo  è tanto  che  ol'Iiì  unno 
d’estate  ed  anliiniio  non  presenti  pa- 
recchi esempi  di  febliri  miasmaticlie. 
Ora  in  Pesaro,  tra  l'agosto  e il  set- 
tembre del  I82’i,  io  non  notai  una 
dilferenza  terniometricu  tra  il  gior- 
no e le  notti  maggiore  de’!)  gradi. 
In  Urbino,  dove  l'aere  purissimo  ren- 
de afTallo  sconosciute  le  febbri  di  mc- 
lilisino,  nello  stesso  anno  nel  di  12. 
IG  e 24  d’agosto,  tra  i calori  asciutti 
ed  eccessivi  del  mezzogiorno,  e i 
freddi  deir  alba  susseguente,  il  ter- 


mometro mi  attinse  I gradi  12  e an- 
che 13  di  dilferenza.  Ma  in  Itoina 
stessa  e nelle  circostanti  città  e cam- 
pagne, quante  cause  locali  e soprav- 
vegiieiili  non  possono  influire  a va- 
riar la  gradazione  Sunlarelliana  , 
senza  che  ciò  influisca  del  pari  sul 
numero  e la  intensità  delle  febbri 
die  vi  corrono  ! Qtianilo  spira  sci- 
rocco vi  sono  delle  notti  estive  di 
un  calore  soflbcaiile.  Bisogna  non  es- 
sersi trattenuto  a Roma  in  tale  sta- 
gione per  non  averne  solferte.  11  Tour- 
non,  parlando  di  coleste  giornate  sci- 
roccali, dice:  la  fin  du  jonr  amèiw 
peli  d' amélioralion , car  la  soirée  et 
la  nuit  conscrvenl  ane  (jrande  par- 
ile de  la  chaleur  de  la  juiirnée,  et  le 
sommeil  est  sans  caline.  Vorremmo 
infine  che  il  signor  Santarelli , o 
quelli  che  vagheggiano  la  sua  ipotesi 
etiologien  rileggessero  con  noi  le  se- 
guenti ossei- ,'uzioni  riportatedal  (àiò- 
là nella  sua  (ìiosofla  della  statistica, 
a Sulle  coste  di  Barbi-ria  io  stato  del 
terinumetru  alle  cinque  ore  del  mat- 
tino è gradi  5.  alla  sera  ed  all'  om- 
bra gradi  20.  La  dilferenza  adiin(|iie 
è di  Ì5.  Durante  il  soggiurnodi  Mau- 
pertuis  nella  zona  glaciale  il  freddo 
era  ancora  si  intenso, die  il  Tapi-ile 
alle  ore  5 del  mattino  il  Icrnioine- 
tro  discendeva  sotto  lo  zero  a gr.  25, 
qiiaiitunqnetutli  i giorni  salisse  dopo 
mezzodì  u gradi  2,  50,  e 3,  75.  La 
ilineren/.a  (luiu|uc  era  di  gradi-27, 
50 , a 28,  75.  Kgli  percarreva  dalla 
maltina  alla  sera  un  intervallo  quasi 
cosi  grande  come  a Parigi , dai  più 
grandi  freddi  ai  più  grandi  calori. 
In  12  ore  si  provavano  tante  vicissi- 
tudini, quante  gli  abitanti  delle  zone 
temperate  ne  provano  in  un  anno 
intero.  La  massima  differenza  tra  il 
maggiore  o minor  calore  giornalie- 
ro si  osserva , s’ io  non  erro,  nella 
iViibia.  Un  viaggiatore  dice:  le  notti 
sono  fredde  relalivameiite  ai  gior- 
ni; qiiantiinqiie  corra  il  mese  d’apri- 
le, il  termoiiietro  non  indica  che  12, 
50:  ma  a mezzogiorno,  e quando  non 
soflìu  vento,  il  calore  sale  a 52,  e 50; 
marea  quindi  una  dilferenza  di  gra- 
di 40.  Ora  vegga  il  signor  Santarelli 
che  con  tutto  che  esista  in  alcuni 
luoghi  una  dilferenza  di  temperatura 
eguale  alla  sua,  e maggiore  persino 
dì  23  gradi  della  sua,  pur  non  s'in- 


ronlra  In  febbre  roinnncscn  nè  nella 
Bai'lH'i'iii,  nè  nella  sono  glaciale,  nè 
nella  Aubia.  Kvidenteinente  falso  è 
adunque  il  principio  ctioingico  da  lui 
adottalo,  contro  al  quale  già  dello 
avevano  altre  ragioni  e il  Itrocclii 
ed  il  Micara.  Iinperoccliè  esistono 
|»eniiciosedovc  cotesto  principio  non 
.si  verifica  , esiste  la  causa  in  una  in- 
tvii'Mtà  anche  maggiore  della  stabi- 
lita, e l'elfelto  assegnatole  non  s’iii- 
coritra. 

Ma  (piand’anche  si  verificasse  co- 
lesla  causa  nel  modo  sostenuto  dal 
Santarelli , e messa  a contatto  col- 
IVIfetto,  questo  si  notasse  coinpaHrc 
!•  scomparire,  acrrescei'e  e sminuire 
in  ragione  di  essa,  senza  l’<*sislen::a 
dei  rapporti  tra  la  natura  deireir(*tto 
r la  causa  stessa,  non  sarebbe  ancor 
diinoslrulo  riiiiicameiite  che  essa  ne 
fosse  la  esclusiva  produttrice.  Impe- 
rocché molti  vari  cffetli  possono  jc- 
giiirc  le  ragioni  di  tempo  e di  grado 
d'ima  medesima  causa  senzachè  tutti 
slieno  a pari  grado  di  relazione  in- 
trinseca , quanto  alla  loro  natura 
colla  causa  assegnata.  Il  fisico  deve 
cercare  e.  stabilire  tutta  questa  serie 
<!i  rapporti  prima  di  i>sser  siairo  di 
aver  completato  l'eliologia  e la  dia- 
gnosi d’iin  morbo.  Chè  (ìiiando  viue- 
sle  ricerche  sono  incomplete,  Iwsta  il 
solo  esame  della  malattia  per  dimo- 
strare nullo  ed  erroneo  tutto  redifi- 
fizio  etiologico. 

Cosa  faceva  il  gran  freddo  nottur- 
no sugli  nrgniiisiiii  degli  abitatori 
deH'agro  romano,  secondo  il  Santa- 
relli? sottraeva  imo  dc'principali  sli- 
inidi  vitali,  il  calore  animale.  Quin- 
di ne  doveva  seguire  una  gravissima 
ipnsl’  iiia.  c in  questa  condizione  pa- 
tologica ripoiioa  r»ntore,  prohaliil- 
mciile  allora  Brouniaim,  Ih  natura 
della  perniciosa,  i/a  china  come  agi- 
MiV  stimolando  1’ eccitamento  illan- 
guidito, e restituendolo  ad  ima  ener- 
gia suflìcieiile  per  elaborare  di  nuovo 
il  ealorieo  perduto,  e riineltere  la 
similà.  Ma  si  vorrelihe  pur  sapere 
«■osa  dovevasi  inleiidei-e  (ter  cotesla 
imistenia?  Un  semplice  decadere  del- 
I eccitamento,  oppure  un  processo 
diatesico?  .Se  nella  perniciosa  si  trat- 
1,1  di  rccil.mienlo  illanguidito  per 
difetto  di  calore  animale,  o perchè  il 
calore  diunio  non  ha  la  facoltà  di 


distruggere  l’ effetto  dinamico  del 
freddo  iioltiirno  ? Perchè  un  bicchie- 
re di  vino  caldo,  un  bagno  caldo,  qual- 
che cucchiaio  di  etere  ed  nitri  far- 
machi stimolanti  non  valgono  a rial- 
zare l’ eccilainentn , cacciare  la  feb- 
bre ? Per  qual  ragione  si  avrà  a 
concedere  alla  sola  china  cotesla  pnr- 
tcnlosa  azione  calefaciente  ? (Juesla 
ragione  manca,  e il  precetto  Icrapeii- 
ticó  resta  sempre  Inori  della  catena 
ile’giiidiri  diagnostici  ed  etiologici. 
Ma  forse  il  Sanlnrclli  fondavaia  sua 
ipostenia,  non  in  un  semplice  squili- 
brio di  eccitamento  , ma  in  un  vero 
prores.sodiati-sieo.  Questa  dialèsi  ipo- 
slenicn  è essa  delle  comuni,  che  si 
Corano  geiientlmeiile  co'imtrieiiti,  coi 
siimobmii,  oppure  anche  questa  esige 
im  rimedio  speciale  ? Se  lo  esige, 
tanto  nel  primo  caso  che  nel  seeuiido 
si  ha  una  sneiinlilà  di  condizione 
patologica,  che  sta  bene  in  rapporlo 
col  rimedio  antifebbrile;  ma  esclude 
in  pari  tempo  ogni  reazione  colla 
causa  assegnata.  Imperocché  le  al- 
ternative di  calilo  e freddo  iiortann 
dapperluUó  nialaUie  di  comune  diti- 
tèsi  reiimalira  « inlìammalori»,  c se 
nell’  agro  romano  reeaiio  inahittic  di 
iiiiu  certa  dialèsi,  che  non  si  cura 
che  con  un  cerio  rimedio,  mgion 
vuole  che  non  stien  esse  le  produt- 
trici esclusive  deirelfelto,  ma  che  ad 
, altra  cniisti  p.arlicolarp  questo  si  deb- 
ha.  l'iella  ipotesi  del  .Siuitarelli,  am- 
messa anche  per  probabile,  resta  sem- 
pre a doiniiiidarsi,  qtiarè  In  causa 
che  toglie  airorganisino  la  eapacil-i 
di  mantenere  la  propria  teinperalii- 
ra  ? F/nomo  regge  non  solo  ai  1' 
gradi  di  differenza  di  questa  che  se- 
guono ili  poche  ore,  ma  passa  ini- 
punemeiite  da  un  bagno  a vapore  in 
pochi  niiniiti  in  un  bagno  freddo,  da 
un  caldissimo  teatro  ad  una  strida 
coperta  di  nei  e,  d;i  ini  desco  di  calde 
vivande  e l ini  i più  ecchtinti  agli  ag 
ghiacciali  soi'heili , e qiiiiuli  a un 
liollenle  ciiflè.  b^appiaiiio  clic  la  spe- 
cie umana  vive  anche  tra  i 30  e i 31 
gradi  di  calore  del  terinoineiro  di 
K.  come  a!  Senegal;  ed  ai  33  sotto 
jo  zero,  come  più  volte  in  Siberia  - 
il  che  forma  ima  scala  di  00  gradi- 
Perchè  ilimijiie  l’iduUtore  della  cniu- 
pjigiia  romana  resister  non  possa  alle 
sopraccitate  alleniutive  di  caldo  e 
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freddo,  è mestieri  che  un'altra  causa  Ibero  per  avventura  altrettanti  vil- 
inorhosa  abbia  indebolito  in  lui  la  Ioni?  Il  Brocchi  aveva  gid  jiilto  ri- 
oapueitù  tisiologicH,  di  mantenere  la  llettere  a questo  proposito;  « Si  dirà 
propria  temperatura.  Oual'è  cotesta  « per  avventura  che  la  vita  disagiata 
causa?  Il  Santarelli  non  vi  ha  pen-  « de'contadìni  dell'agro  romano,  che 
suto;  e per  le  cose  avvertile,  il  suo  « durante  lu  mietitura  e la  battitura 
libro  diventa  una  prova  indiretta  <t  del  grano  rimangono  esposti  ai  co- 
<lelle  più  luminose  nell’esistenza  di  « centi  raggi  del  sole,  e dormono 
<piel  principio  etiologieo  medesimo  (il  « alla  notte  acieloscopeito,  fa  sì  che 
miasma  palustre)  ch'egK  si  è adope-  « i corpi  loro  sieno  più  proclivi  a 
rato  a combattere.  « sentire  i cattivi  eflrtti  oe’cambìa- 

« menti  meteorici.  Nè  io  vorrò  già 
CAPITOLO  WH.  « negarlo;  tua  si  ponga  mente  (hil- 

« l’altro  canto,  che  ammalano  mede- 
Vottfnlazione  delle  ipotesi.  m simumente  in  que’luoghi  le  perso- 
le/ signor  Falchi.  « ne  sedentarie:  cne  io  non  so  quan- 

« to  attiva  sia  la  vita  de’ guardiani 
Ora  che  diremo  delle  opinioni  del  « delle  torri,  nè  quella  dei  monaci 
signor  Folcili?  Partendo  esse  dal  « delle  badie,  nè  qiielhi  degli  addetti 
medesimo  principio  etiologico  -del  « alla  finanza  che  stanno  alle  porte 
tsantarelli , per  le  ragioni  aiscorse , « di  Roma.  Oltre  a che  l’ intliissn 
mancheranno  del  pari  di  fondamento.  « della  cattiva  aria  in  altri  consimi- 
Se  ne  avvide  lo  stesso  autore  quando  « li  paesi  si  manifesta  sugli  abitanti, 
fu  costretto  dichiarare  : « sj  oppone  « tuttoché  abbiano  cura  di  schermir- 
« che  ne’paesi  settentrionali  accado-  « si  dalle  intemperie  notturne  ; co- 
« no  le  ste.sse  vicende  di  tempera-  « me  all’ opposto  poche  cautele  os- 
« tura  e di  umidità  dal  giorno  alla  « servano  coloro  che  sono  in  luoghi 
i<  notte,  senza  che  i villici  cadano  « salubri,  e che  molli  di  sudore  per 
« cosi  facilmente  malati,  come  pres-  « le  fatiche  della  giornata  non  rifug- 
« so  noi.  So  bene  che  variazioni  « gono  di  godersi  a cielo  aperto  il 
« atmosferiche  dal  giorno  alla  notte  « rezzo  dello  sera,  e non  per  questo 
« non  sono  rsclitsivc  deliri  cnmpngua  « sono  visitati  dalle  terzane.  » 

« romana:  anzi  posso  dire  di  averle  Se  non  sono  adunque  esclusivi  de|- 
« io  medesimo  sentite  in  Inghilterra  l'agro  romano  gli  abbassamenti  della 
•t  nel  mese  di  agosto  1826;  ma  eerto  lempernlura  notturna,  ragion  vuole, 
« colà  nè  il  sistema  di  coltivazione,  e il  fatto  lo  conferma,  che  anche  la 
« né  il  trattamento,  nè  la  maniera  accagionata  iimidìtrì  stabbia  a tro- 
ie di  vivere  ilei  campagnoli  buia  più  vare  a gradi  eziandio  più  elevati  in 
« lontana  relazione  col  territorio  di  altri  luoghi , dove  non  v'ha  sentore 
« Roma.  » Didiiunita  l’esistenza  del-  di  terzane  endemiche,  ('he  se  fumi- 
la stessa  c.siisa,  dove  non  osservasi  dilà  dell’agro  romano  è una  umidita 
lu  febbre  intermittenle  miasmatica  è partieolannenle  nociva,  resterà  sem- 
hen  nii.serahile  l’appiglio  del  medico  pre  a cercarsi  in  essa  queU'elemento 
romano  al  diverso  modo  di  vivere  eii$|}ogK;o  , chela  rende  tale,  e la 
de'contadini  ? Imperocché  sono  forse,  •Tà  seguire  costantemente  da  un  par- 
i soli  contadini  che  prendono  a Ro-  ticolare  effetto  solo  nel  climi  caldi 
ma  la  febbre?  Oppure  que’ Romani  e palustri.  Per  volere  escludere  al- 
che abitano  lungo  le  rive  del  Tevere  fatto  cotesto  elemento,  quante  eoii- 
entro  In  citta,  quelli  della  falda  del  ti'addizioni , quanti  errori,  quante 
(Inirinale  che  guarda  V Esquijino  e frivole  e contorte  spiegazioni  paio- 
li Viminale,  o di  altre  regioni  della  jogiehe  non  ha  dovuto  ammassare 
città  stéssa  dove  sono  orli , piscine,  il  signor  Folehi  nelle  stie  Memorie, 
conserve  il’ acqua,  o quelli  che  si  Tanto  è vero,  chea  sostenere  e im- 
tratlengono  nel  dorso  al  Palazzo  maginare  lodevolmente  una  ipotesi 
Knspnii,  Il  all'anlitealro  ir.Viignslo  vi  vuole  la  stessa  bontà  d’ingegno 
alle  feste  notturne,  liichìarali  tutti  che  a trovare  e dimostrare  ima  ve- 
ilalli)  stesso  Folcili  per  facili  ad  in-  rità. 

contrari' la  febbre  vernacola  ; sareb-  Il  clima  di  Roma  per  il  signor 
Piicr.  V.  I.  là 


Digilized  by  Google 


Folehi  non  ha  punto  mb^ini , c 
direbbe  die  non  è neinnieiio  caldb, 
jierdiè  cjjli  non  vi  vede  rrattunto 
che  umidità , piogg'e,  nebbie,  freddi 
notturni.  Il  lerinoinetru  di  notte  a 
iradi  13,  e l’igrometro  a 86,  ecco 
le  cause  esclusive  della  febbre  roma- 
nesca. Ma  prevedeva  il  signor  Fb!- 
du,  che  eccedendo  con  coteite  umi- 
dità e coteste  nebbie  si  andava  in- 
contro a due  scogli,  o di  snaturare 
alfallo  il  dima  di  Roma  e farlo  peg- 
gio di  ((uello  deirOlanda  e deU'isolu 
•li  S.  Jjuigi.  o di  cambiare  uirinlutto 
r aspetto  alla  stagione  e convertire 
la  state  nell’ inverno.  ISei  quali  due 
l'asi  gli  guiz2avu  di  mano  la  febbre, 
dnal  partito  ha  dunque  egli  preso  ? 
Di  contraddirsi  manifestamente,  pro- 
vando che  il  suolo  di  Roma  non  à 
umido,  ma  «>  secco  : e questo  appar- 
tare coll  disinvoltura  mirabile  per 
un  momento  la  condizinne  ammessa 
deir  umidità,  gli  giovava  per  esclu- 
dere la  fermentazione  putrida  e il 
miasma.  Difatti  dono  aver  detto . 
che  non  prende  la  febbre  se  non  chi 
'la  ne’ luoghi  bassi  ed  umidi:  se  non 
chi  s'espone  al  fresco  della  sera,  del- 
la notte  e del  mattino:  se  non  chi 
dorme  o mal  coperto  o a finestre 
non  chiuse,  perclb  vi  entra , non  il 
miasma,  mala  inaIndeUu  umidità  : 
dopo  aver  detto  che  aiiehe  ruinidiUi 
il' un  nwre/lo  produce  la  febbre:  do- 
po aver  dato  per  incontrastabile,  che 
ili  sequela  delle  pioggie  estive  esse 
si  producono  in  maggior  numero, 
e aver  ripetuto  con  altri,  che  la  iiie- 
giiiiglianza,  gli  sparsi  tuinoii  e val- 
loncelli,  la  poca  veiUilaziotie,  la  maii- 
raiiza  di  opportuni  scoli  rendono , 
ilopo  le  piogge,  la  campagna  di  Ro- 
ma tutta  penetrala  dalla  umidità  : 
ilopo  aver  dichiarato  die  dove  sono 
pantani , fiumi  a lento  corso  , bassi 
lidi  niuriltiini . iinpaludamenli  non 
vi  è bisogno  di  piogge,  perchè  co- 
lesti luoghi  che  spesseggiano  nel  suo- 
lo romano  sìeno  malsani  per  umide 
esalazioni;  dopo  aver  detto  che  le 
nebbie  del  Tevere  e di  Val  d'inferno 
salgono  sino  alla  cima  di  Monte  .Ma- 
rio a produrre  le  febbri , e che  su  i 
Monti  Parioli  sono  meno  insalubri 
della  sottoposta  valle  di  Acqua  .Ace- 
tosa, la  velUi  del  Celio  meno  della 
Valle  Celiinontaiia,  il  c<:ntro  di  Roma  1 


in  Campo  .Marzio  meno  e della  Piazza 
del  Popolo  e della  contrada  sotto 
al  Pindo,  lo  sono  perchè  regioni 
meno  umide:  dopo  aver  pregato  a 
dare  un’  occhiata  all'agro  Pontino  e 
aver  detto  « troveremo,  un  piano 
« confinante  da  un  lato  col  mare , 
« poco  superiore  a questo  di  livello 
« e tei'ininante  nel  lato  opposto  all>‘ 
« falde  degli  Appeiiinl.  Aon  dovrà 
« un  terreno  cosi  costituito  ^ ove 
« bagnato  sia  dalle  pioggie  di  ago- 
« sto  e sellcnibre  , ritenn  e piu  a 
« lungo  r umidità,  e rendendo  l'at- 
u luosferu  umida  e fredda  nelle  ore 
« iiolliirne  essere  Infesta  al  coiita- 
« dilli  die  raccolgono  il  luays,  e nella 
« aratura  de'cainpi  '!  » : do’pi)  avere 
consiglialo  a cliiudersi  in  casa  per 
tempo,  e serrar  le  finestre,  ad  accen- 
der fuochi  e vestirsi  di  lana,  onde 
cacciare  questa  grande  universali! 
umidità,  ragion  prima  e assoluta  del- 
le febbri  di  Ruma;  uditelo  ora  con 
({naie  inaspettata  friindiezza  pn.ssa 
a dirvi,  che  nella  campagna  di  Uo- 
ma  tutto  è arsura,  siccità,  nii  poi- 
vertime.  Finché  sosteneva  riimiuità. 
la  formazione  de.'iniasini  la  escludeva 
col  seguente  assioma , « la  pioggia 
« è accompagnala  da  uii  abbassaineii- 
o to  di  teinperatiira  che  è una  coii- 
« dizione  uontruria  alla  forinazioiie 
•<  putrida  » dimenticando  il  fatto  e 
il_  proverbio , che  ne'  luoghi  umidi 
vi  ha  sempre  maggior  bisogno  di 
sale  per  preservare  alcune  sostanze 
organiche  dalla  putrefazione.  Ora 
che  nassa  a sostenere  la  siecil.i,  os- 
sia il  caldo,  lauto  meglio  gli  sembra 
esclusa  la  putrefazione.  .Ma  il  signor 
Folcili  doveva  avvisare,  che  colesti 
dueiissioini  trattandosi  di  clima,  non 
devono  andare  disgiunti.  Vanno  riu- 
niti, e riuniti  li  vedrà  produrre  un 
efrello  tutto  contrario  a quello  da 
lui  ammesso.  Kceo  la  metamorfosi 
etiologica  del  signor  Folehi.  Dio 
guardi,  egli  dice,  che  alcuno  stimas- 
se che  nel  mentre  cadono  coteste 
piogge  (di  agosto  e settembre,  e se- 
guitano per  alcuni  giorni,  e hi  terra 
è penetrata  dall'ninidità)  tra  i c.ilori 
estivi  nelle  terre  romane  vi  fosse 
sentore  di  putrido  ferine.nto  delle 
inalerie  organiche.  II  supporre  che 
in  questi  iiiconlri  il  suolo  diventi 
a'-qiiitriaoso,  limaccioso,  popolato 
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«la  miriaiU  d’inaplli,  coperto  «li  un. e di  S.  Anastasia  sono  per  il  si;^nor 
alto  strotodi  fradieiumc  à iiiui  pittu-  Folciti  poco  meno  ehe  le 
ra  fahisfima , è un  errore  di  (alto.  « Chiare,  fresche,  e dolci  acouc  » 
K per  provare  siffatto  errore  non  del  Petrarca.  lai  stessa  pianura  Fon - 
Itada  ch'egli  viene  ad  escludere  ogni  lina,  che  poco  innanzi  fu  dichiarata 
umidità  «lai  suolo  romano.  Impcroc-  umidisissinta  e feracissima  per  tale 
chè  soggiunge;  « Prima  della  caduta  unica  cagione  di  febbri  periodiche, 
« delle  pioggie  la  terra  è arsa  dal  qui  dove  piace  al  signor  Folcili  <li 
« cocente  sole  estivo:  ma  questa  as-  dare  nel  secco,  per  escludere  ogni 
« setatissimn  terra  si  beve  ed  ingoia  miasmatica  esalazione,  si  dice , che 

■ tutta  la  pioggia  che  la  iitaflìa.  » ha  una  superficie  quasi  interamente 
Ecco  sparita  Puinidità,  « solo  nel  caso  di  torba,  la  quale  negli  ardori  della 
K che  (e  piogge  durino  a lungo,  la  state  si  dissecca,  si  addensa  ul  punto 

■ terra,  per  motivo  della  SU  I bassezza  di  abbruciare  c incarbonire ._ 

■ e inegitaglianza  e dello  scolo  men  Ora  domanderò  al  mio  più  tolle- 
« facile  delle  acque,  rimane  più  ab-  ranle  lettore,  se  un  garbuglio  etio- 
« beverata  di  umidità  cpiù  soggetta  logico  di  simil  fatta  poteva  lasciarsi 

■ alle  nebbie  notturne  «li  quello  sa-  stampare  nella  iiatria  d'  un  Doni , 

■ ria  un  terreno  diversamente  figu-  d’  un  Baglivi , d'  un  liUncisi , e in 
«I  rato  e di  maggiore  elevazione.  » sugli  occhi  di  un  Murichini  e d'  un 
Dunque  perchè  cotesta  terra  non  si  De-Matteis  , che  hanno  con  tanto 
disseti  completamente  di  tutta  l'acqua  senno  trattato  il  medesimo  urgo- 
piovana,  è mestieri  che  coteste  pio^-  mento'/  ,\è  diver.so  è il  modo  con 
ge  durino  a lungo:  e perchè  vi  sia  che  il  sig.  Folcili  ragiona  della  pa- 
umidità  sarà  pur  mestieri  che  durino  tologia  delle  febbri  rninanesclie  , e 
Il  lungo.  Ma  questo  durare  a lungo  tuiiUi  di  cavarne  i principali  feno- 
delle  piogge  in  estate  a Roma  è una  meni  , e metterli  in  rapporto  alle 
condizione  che,  al  pari  della  siccità,  sue  banderuole  etiologiche. 
esclude  la  produzione  «Ielle  febbri.  Ripiglia  il  filo  dalla  umiditii.  Oue- 
Allora  cangiasi  (dice  il  Santarelli)  sta  .sconcerta  la  traspirazione:  e la 
la  temperatura  diurna  in  mo«lo  da  materia  traspirabile  ritenuta  neU'or- 
noii  poter  raggiungere  il  grado  ilif-  gallismo  esercita  una  azione  irri- 
fcrenziale  della  notturna  ul  punto  tante,  e risveglia  febbri  di  carattere 
stabilito.  F,  vorremmo  pur  supere  irritativo  , come  appunto  gli  seni- 
in  grazia  sua  dal  signor  Folchi,  co-  brano  le  febbri  di  periodo.  3Ia  se 
me  viud’egli  clic  sia  cotesto  suolo  cosi  fosse,  le  febbri  romanesche  su- 
di Roma'/  Umido  no. secco  no,  inel-  rebbero  altrettante  febbri  rcumati- 
moso,  Dio  guardi  ! .Ma  buon  per  noi  che.  Il  Folcili  risponde,  che  nella 
che  ratilore  continua  a dare  in  secco,  febbre  di  Roma  lo  sconcerto  nella 
Fintantoché  le  vigne  attorno  a Ro-  traspirazione  è più  profondo  , e vi 
ma,  e i prati  di  Castel  S.  Angelo  è più  abbondante  ritenzione  di  ma- 
dovevaiio  produrre  le  febbri,  non  vi  teria  traspirabile.  Vi  ha  dunque  se- 
era  in  detti  luoghi  il  miasma,  ina  condo  lui  una  differenza  fra  i due 
la  umidità.  Ora  che  importa  ul  si-  morbi.  K di  fatto  in  altro  lungo  egli 
gnor  Folchi  il  sostenere,  che  non  dice,  che  i sudori  nelle  interiiiilteiiti 
vi  può  essere  putrida  fermentazione,  di  primavera  sono  le  benefiche  crisi 
le  prime  sono  secche  ed  aride  nella  che  il  medico  si  augura,  e che  pro- 
state, ai  secondi  si  dà  il  titolo  di  de-  move  talora  per  guarire;  laddove 
liziose  e sane  praterie.  Se  uno  do-  nella  terzana  estiva  e autunnale,  so- 
mandasse  al  F.  qual'è  la  causa  delle  no,  come  vedremo  innanzi,  micidiali, 
febbri  di  Uiimpo  Salino , di  (lampo  Poco  appresso , dimenticata  cotesta 
Morto,  di  Conca'/  Direbbe,  la  nini-  did'ereiiza , ce  le  rappresenta  come 
dilà.  Se  uno  gli  chiedesse,  se  v’ha  affini  fra  loro  ; 1 , perchè  affettano 
in  cotesti  luoghi  infradiciameiito  di  entrambi  lo  stesso  periodo;  li,  per- 
vegretabili  e produzione  di  miasmi , chè  i primi  degenerano  in  morbi 
risponderebbe , è impossibile,  perchè ì periodici  e viceversa;  III,  perche 
a mezza  state  sono  aridissimi.  Gli  | de*  due  contadini  che  assistevano  il 
stessi  stagni  d’ Ostia,  di  Maccarese,  ! Brocchi  nelle  sue  sperienze  , uno 
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ennlrnsse  la  ]ieriodica,  e l’altro  un 
l'|■lllnilIislnn.  Dniique  non  pili  dii* 
^^•^t■nli  tini  idciiliclie  fra  loro  le  feli- 
liri  rcuninticlie  e le  periodiclie  del- 
l’a^ro  roiiiiinn.  Ijo  slessa  causa  le 
produce  entramlie  (iiinidilu  e raf- 
ireddiiincnto  di  leinpcralnra):  le  loro 
Ibrine  s' alternano  : lo  stesso  fondo 
patologico.  Se  cosi  fivsse.  avrebbe  il 
si".  Folcili  prestato  il  piu  gran  ser- 
ligio  alla  patria;  ineiitre  la  tnaruria 
per  cotesti  nrincipii  dovrebbe  co- 
minciare in  Ilo  ma  al  priinn  di  gen- 
naio e linire  all’ ultimo  di  diceinbi'e. 
1/ umilio  c il  freddo  sono  in  Roma, 
come  dappertutto,  le  cause  princi- 
pali delle  uialaliie  reinnalicbe  d'in- 
lerno  e di  jiriinavern:  l'umido  e il 
freddo  sono  per  il  Folcili  le  cause 
assolute  delle  febbri  d’estate  e d’au- 
liiiino.  Fra  la  natura  di  queste  ma- 
lattie v’Iui  afiinità,  perché  costituite 
d.i  una  inaleria  tivispirabile  irritante 
trattenuta.  Dunque  a Roma  la  feb- 
bre vernacola  è di  tutto  l'anno. 

Ma  la  ipotesi  deilo  sconcerto  della 
Irospirazione  fu  ju-esto  atitiandonatH 
dal  medico  romano,  come  forse  trop- 
po cominiale  , e amò  di  sosliliiirne 
iin'allra.  die  a suo  senso,  riuscis.se 
idii  straordinaria  c piu  de^ua  «lel- 
r universale  approvazioni*.  Premesso 
eiie  il  calorico  e l'elettrico  sono  uno 
stesso  fluido  nella  macdiina  anima- 
le. ne  compose  un  fluido  Irrmo-elcl- 
Irico  . della  cui  elaborazione  inca- 
ricò i centri  nervosi,  lini  cioè  l’o- 
ieltricilà  al  calore  di  Santarelli  , e 
come  questi  aver  a fatto  eonsistere 
in  stato  patidogico  della  febbre  ver- 
nacola in  una  sottrazione  di  calo- 
rico, egli  disse  die  l’umidità  e i 
notturni  freddi  operavano  una  gra- 
ve sottrazione  di  fluido  ternio-elet- 
Irico.  .\d  ogni  grave  perdita  che 
farcia  l' animale  economiii  succede 
una  reazione,  die  tende  a risarcire 
la  perdila,  arreeando  la  febbri*.  Fin 
qm  le  febbri  di  lioma  sandibero  al- 
irett.mte  grazie  della  dea  febbre,  o 
di  Minerva  medica  per  espelleia*  la 
iillliieiiza  d'una  causa  tnpogralica 
nociva.  Senza  pi*rò  incomodare  co- 
teste  divinità,  non  si  poteva  far  ri- 
sarcire cnlesla  perdita^  da  mi  calore 
artificiale,  che  l’ individuo  aggliiar- 
eiiilo  possa  prncarciarsi  . o dal  sole 
benefico  die  riappare  sull' orizzon- 


te? Ma  allora  sarebbe  finita  la  com- 
media. e il  Folcili  la  vuol  protrarre 
lino  al  quint’  atto,  (juindi  ha  biso- 
gno di  dire  , che  una  voilii  che  sia 
mossa  cotesla  reazione  non  finisce 
più,  nè  per  risarcimento  artificiale, 
nè  per  altro  mezzo.  >'ascono  nella 
inacdiiim  appetiti  iiiiovi  clic  non 
sono  soddislatti  che  dal  fluido  ter- 
iiio-dellrico  che  svolge  la  diina- 
diina.  :Ma  qual’  è In  causa  che  ini- 
jiedisce  a cotesta  reazione  di  ripa- 
rare la  perdita  fatta?  Per  quale  cnii- 
giameiito  organico  avviene  che  tra 
tanti  mezzi  che  la  natura  eslerna, 
l’interno  magistero  nervoso  aver 
potrebhrro  di  rifondere  cotesto  prin- 
cipio, se  iic  abbia  ii  dare  il  itrivi- 
legio  all.a  sola  diina-diiiia? 
sig.  Folcili  risponde  con  un  elo- 
quente silenzio. 

11  second’ntto  della  cnniniedin  pa- 
tologica da  lui  immaginata  comim'ia 
dunque  dalla  misioue,  la  quali*  por- 
tando con  sè  polso  celere,  respiro 
frequente  , ecco  la  fdihre  sjiiejala. 
.Ma  cotesta  reazione  |)i*r  efletlo  dd 
freddo  succede  ancora  per  efletlo 
del  caldo  « fate  (dice  il  sig.  Folcili) 
« che  r individuo  p.issi  dall’ ambieii- 
« te  che  lo  ha  ralfreildalo  in  altro 
« più  caldo.  .Allora  , siccome  r<qi- 
" plicaziom*  del  calore  esterno  ri- 
« slora  negli  animali  la  facoltà  di 
« riprodurre  il  calore  interno,  allora 
« i moli  del  cuore  e dell’ arterie  .<i 
« fanno  più  veementi,  si  ravviv.i  il 
« calore  del  volto,  e si  svolge  tanto 
« calore  da  essere  s iverdiio  al  l'i- 
« .sogno  della  vil.'t  « Kcco  diiaqai* 
un’  altra  rmi/oue , un'  altra  febbre 
proilotta  dai  caldi  diurni.  Oliai  ne- 
cessità pertanto  di  ricorrere  ai  fred; 
di  della  notte  se  i calori  aecedeiili 
de’  giorni  estivi  producono  l.a  stessa 
reazione  , la  stessa  febbre  ? tj"*''"*'! 
si  ricorre  ad  ngenli  fisici  eoiaiini 
per  originarne  un  efletlo  al  tutto 
iiarticolare,  s’ incontra  nelle  scienze 
questa  miseria,  che  ricorremlo  agli 
uni  non  si  ha  diritto  di  escludere 
gli  altri  lieiichè  di  opposta  natura; 
mentre  relTetto  che  non  li;i  con  loro 
intrinseca  relazione  può  essere  ia- 
dilferentemente  eollocatonccaiiloagli 
imi  o agli  altri,  perrhè  non  dipeinb* 
da  nessuno  di  essi.  K m*l  vero  chi 
non  avrebbe  ragione  di  .so.stuncri* 
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colle  parole  stesse  del  Folchi  una 
tesi  del  tulio  opposto  allo  sua,  cioè 
die  i caldi  diurni  eccessivi  sono  lo 
cnp'ione  delle  feblii'i  di  Roma?  La 
eundiziuiie  ne  sarebbe  allora  in  un 
eccesso  di  Iluido  tenno-eleltrico.  J 
sudori  febbrili  non  ;^iunp;Krebbero  a 
liisperderlo  conipleluinenle:  T avan- 
zo sarebbero  causa  di  nuovi  accessi  : 
la  cbiniiid,  essendo  incerto  liitloru 
le  sperienze  elettriche  sii};li  alkaloi- 
di,  potrebbe  avere  provvisoriamente 
(tua  azione  eletlro-iiej^aliva,  e resti- 
tuire I’  equilibrio  ai  iluido  impon- 
derabile vitale.  K già  vedemmo  come 
il  Fuure  tentò  di  provare  , die  le 
febbri  iiiterinitlenli  sono  l' elletto 
sempre  degli  eccessivi  calori.  Sif- 
l'alte  opinioni  sono  adunque  i Protei 
della  seienza  , die  sanno  presentare 
la  stessa  faccia  tanto  a diritto  che 
a rovescio. 

il  terz'atto  di  questa  commedia  si 
aggira  tutto  sui  sudori,  die  raiitore 
crede  cause  degli  accessi  consecutivi 
al  primo , e uel  ritorno  periodico 
della  febbre.  Il  primo  accesso  è una 
reazione  della  iiiacdiiiiu  per  risar- 
cire la  periiita  del  Iluido  termo-elet- 
trico. 1/ accesso  termina  con  sudore. 
Il  siidoi-e  è una  nuova  perdita  di 
fluido  termo-elettrico;  dunque  la 
cmisii  del  secondo  accesso  è il  su- 
dore del  primo,  e via  di  seguilo.  Un 
immieiiio,  sig.  Folcili.  Manca  il  ilui- 
do teniui-eletlricu.  Viene  la  reazione 
e tenta  colla  febbre  di  risarcirlo.  Ma 
non  lo  risarcisce,  altriineiiti  la  ma- 
lattia sarebbe  tiiiitii.  Viene  il  sudore 
r si  fa  per  questo  un’ altra  disper- 
sione di  fluido  lurmo-eleltrico.  Dun- 
que al  cessare  del  parossismo  la 
iiiaccbina  si  trova  con  un  difetto  di 
fluido  termo-elettrico  accresciuto  del 
doppio.  Noiiiliiiieno  invece  d’ essere 
seguito,  come  ilovi'ebbe  per  la  rad- 
doppiata intensità  della  causa  pros- 
sima, imiiiediuluineiite  da  un  accesso 
piu  violento,  eutra  di  botto  la  mac- 
china dei  febbricitante  in  uno  stalo 
quasi  sano,  e vi  si  mantiene  per  di 
ore.  Come  avviene  questo  strano  fe- 
nomeno secondo  le^  idee  patologiche 
del  sig.  Folcili?  Kgli  ha  tentato  di 
rattopparlo  col  dire,  che  i terzanari 
sudano  anche  durante  1*  apiressia. 
.Ma  oUrecchò  questo  è falsissimo , 
te  fotte  vero , tanto  peggio  : ogni 


terzana  ni  secondo  accesso  dovreblic 
essere  inevitabilmente  una  perni- 
ciosa. liiLinto,  perche  nelle  sue  .Me- 
morie anche  cotesto  sudore  faccia 
la  figura  del  Proteo,  siccome  vi  fan- 
no ia  umidità  e la  reaiione,  egli  al- 
trove io  considera  non  più  come 
cau.sa  del  parossismo  susseguente, 
ma  come  una  condizione  per  la  (ina- 
li; cessa  il  parossismo  precedente.  Ma 
se  il  parossismo  nacque  da  sottratto 
fluido  lermo-eletlrico , come  potrà 
essere  che  cessi  per  un  fenomeno 
per  il  quale  se  ne  sottrae  altrettanta 
copia?  K come  questo  fenomeno  stes- 
so può  farsi  troncatore  del  primo 
accesso,  e proilultore  del  secondo? 
Sul  corpo  però  del  sig.  Folchi  que- 
sto misterioso  sudore  prende  anclie 
III)  altro  carattere  piu  singolare, 
dome  la  vipera  che  non  si  rivolta 
al  eiurmatore,  avviene  che  il  signoj- 
Folcili  sopra  sé  medesimo  lo  coltivi, 
e r accarezzi  nella  stagione  appunto 
delle  febbri  senza  temere  che  si  fac- 
cia ardito  di  disperdergli  punto  del 
suo  fluido  termo-elettrico.  « Io  ho 
« sentilo,  egli  dice,  parecchie  mal- 
« line  (nel  recarsi  aS.  Spirilo)  Tim- 
« pressione  fredda  dell’  uria  die  ini 
« arrestava  la  traspirazione , e mi 
« cagionava  un  senso  di  contusione 
< u di  stanchezza  in  tutta  lu  mac- 
« china,  tìncliè  elevala  la  tcinpcru- 
« tura  e continuato  il  muto  tornava 
« il  sudore.  ■>  Anzi  per  seguitare  a 
sudare,  giunto  nella  sala  dell’ospe- 
dale, fu  obbligato  a far  chiudere  le 
lineslre  I Che  dire  di  tanta  confusio- 
ne d'idee,  di  tali  contraddizioni  ma- 
nifeste? lo  poteva  bene  rispanniar- 
mi  il  tedio  di  rimembrarle;  giacché 
tutta  r iiitricalissiina  parlata  dcll'au- 
lore  sulle  febbri  di  Ruma  si  riduce  al 
seguente  paralogismo.  «La  sottrazio- 
ne del  calorico  produce  la  reazione: 
la  reazione  è la  febbre;  ma  le  febbri 
di  Roma  sono  febbri  ; dunque  lu  sot- 
trazione del  calorico  è la  causa  delle 
febbri  di  Roma.  » Ma  ho  voluto  sve- 
larle senza  rispetti  per  due_  ragio- 
ni. I,  perchè  certi  scritlurelli  quan- 
do r hanno  data  ad  intendere  a tre 
o quattro  dei  loro  colleglli,  non  cre- 
dano di  aver  persuaso  egualmente 
tutto  il  mondo  medico.  Il , pei’ché 
con  lina  meschinità  d’ ingegno  , e 
con  una  confusione  d’ idee  paiologi- 
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clic  n(t|U‘ii;i credibili , parlali  si^or 
l''olclii  do’  M)$teiiilori  del  ininsina  pa- 
lustre come  di  p:eiUe  smarrita , ohe 
si  perdo  dietro  la  quenlUme  del  dntte 
ti'ofo  , o dietro  un  concrilo  oxciiro , 
iiiìHlellùjibile  . e iiwmmixnibile  per 
gli  errori  e le  coiilrmUlizioiii  che 
ronlinie  / 

Assistiamo  anche  per  un  niuincnto 
ai  (|uart’uUo.  Costretto  il  sì".  Fol- 
cili a farsi  regpere  sempre  dalle  au- 
torità , lo  abbiamo  veduto  condotto 
dui  Brocchi  nuundo  pescava  iiell’u- 
iitidilii  e nella  soppressa  traspira- 
zione: condotto  dal  Santarelli  ((iiau- 
do  s' iippieliavii  npli  abbassamenti  di 
temperatura  notturna:  condotto  dal 
(ìiannini  quando  ha  voluto  intro- 
durre la  reazione  e il  sudore,  causa 
di  ina^',:inr  debolezza:  ora  lo  vedre- 
mo condotto  dal  iMorichini  per  trat- 
ture della  relazione  elettrica  che  può 
avere  la  chinina  coi  nervi  impove- 
riti di  Iluiilo  ternio-elettrico , e di- 
chiarati nel  feliliricitante  in  istalo 
di  elettriciirì  uegaliro.  Im  chinina 
avendo  proprietà  simili  a quelle  de- 
"li  ulkali,  deve  appartenere  alle  so- 
stanze eletlrico-ponilÌDe.  Keco  come 
avviene  eh’  essa  j;uarisce  la  iiiter- 
iiiiltente.  « I centri  nervosi  si  nuio- 
« votio  alla  reuzinne  onde,  riparare 
« la  perdila  falla  dal  corpo  del  llui- 
« do  leriuo-elcllrico  : il  furniaco  ain- 
« ministrato  , essendo  eletlro-positi- 
« vo,  dirige  a preferenza  il  suo  pole- 
u re  sopra  le  libre  nervose,  opera  ul 
Il  ristabiruneiito  dell’  equilibrio  , e 
« in  conseguenza  sopprime  quello 
« reazione  che  in  line  tenderebbe 
« allo  scopo  medesimo.  » Perchè 
miscela  reazione?  per  risarcire  il 
Iluido  ternio-eletlrico.  Perchè  si  da 
la  china?  perchè  risarcisce  il  fluido 
termo-elettrico,  (jueste  due  azioni 
adunque  essendo  dirette  co’ loro  iii-^ 
trinseci  poteri  ul  medesimo_  effetto , 
come  avviene  che  l’uiia  distrugge 
r ultra,  e non  vanno  invece  di  con- 
serva? Se  la  reazione  in  fine  tende- 
rebbe allo  tropo  medesimo,  perchè 
non  lasciar  fare  a lei,  e risparmiarsi 
dal  dare  la  china?  Ma  il  sig.  Folcili 
dirò:  lu  reazione  non  basta  allo  sco- 
po, bisogna  aiutarla.  Mu  aiutare  la 
reazione  e accrescere  la  febbre,  se- 
condo le  idee  del  inedico  romano , 
sarebbe  la  stessa  cosa)  come  lo  stes- 


so pure  tornerebbe  dare  la  cbin.'i , 
er  accrescer  la  reazione,  ossia  fel>- 
re  ; similia  timilibut  curantur.  Di 
questa  terapìa  omiopatica  che  re- 
sulta dai  concetti  del  sig.  Folcili 
fors’egli  non  s’era  avveduto  ; e noi 
ci  coiupiaccìaino  di  avergliela  disco- 
perta. 

Ne  inoltre  la  condizione  esseniiule 
della  teriami  romanesca  è un  difetto 
di  fluido  termo-elettrico,  e la  curo 
deve  consistere  nel  rifonderlo;  per 

?[uale  ragione,  essendovi  tanti  altri 
armachi  termo-elettrici  positivi  »d 
un  grado  assai  più  elevato  che  non 
è la  chinina , si  hu  a ricorrere  a 
questa  ? o pei-  qual  ragione  questa 
sola  piis.siede  la  facoltà  di  restituire 
l’ imponderabile  vitale  ? Il  rame  ed 
il  bismuto,  die  secondo  i fisici  sono 
dolati  d’azione  lermo-eleltricn  po- 
isitiva  eniiiieiitc,  dovrebbero  trion- 
fare della  febbre  assai  più  pronta- 
mente della  diininn.  Cnncluderenio 
pertanto,  die  se  la  diinina  opera  ri- 
parando al  difetto  d'  un  pricipin  vi- 
tale, nel  qual  difetto  consiste  lu  ftfb 
bre  , dovrebbe  convenire:  1,  poco 
teiiiuo  avanti  l’ accesso  , perchè  uiii- 
terelibe  l’opera  della  natura,  cioè  la 
reazione  ; 11,  nel  calore  e nella  rea- 
zione medesima,  perchè  cosi  varreb- 
be a prevenire  il  sudore , come  i 
bugni  del  Giannini  , e imp«lireblie 
l'accesso  sussi'guente.  Inveceil  signor 
Folcili  dichiara,  che  la  sua  ipotesi 
spiega , come  non  convenga  in  co- 
teste  due  occasioni  il  dare  la  cliina- 
Jdens  mentis  mille  modis  coiifiiinlU 
gli  si  potrebbe  dire  col  Baghvi;  e 
le  confonde  in  modo  da  non  più  ri- 
conoscere le  ragioni  deila  sua  ipo- 
tesi medesima. 

•Ma  è pur  merito  della  commedia, 
die  H negozio  die  vi  si  tratta  sem- 
pre più  s’intrecci  fino  a tutto  il 
quarto  atto,  essendo  poi  riserbato  al 
quinto  lo  spiegazione , il  disciugli- 
mento.  Pei-ò  il  quint’attu  manca  an- 
cora , o perchè  rimasto  inedito  , o 
perchè  non  si  è mai  pensato  a farlo 
per  abbandonarci  cogli  animi  agitali 
ed  incerti  sull’  intricatissimo  lavoro. 
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CAPITOLO  xxin. 

Kiasxuiitn  dfHe  coufiitnzioni 

<M  SaulorelU  e del  Falchi. 

Oiiund'anehe  si  giungesse  a pro- 
vare, che  la  febbre  coi  suoi  inter- 
valli annessi  è l'elfeìto  sempre  delle 
alternative  di  caldo  e freddo , che  si 
sarebbe  fatto  quanto  al  complesso 
della  malattia  ? !Von  si  sarebbe  resa 
ragione  che  di  un  sintomo.  (Juella 
febbre  cosi  intervallata,  da  qual  pro- 
cesso diatesico,  da  qual  potere  irri- 
tante trae  la  sua  origine  ? E questa 
causa  interna  genitrice  è sempre 
lina,  o è varia?  Se  sempre  uno,  on- 
d'è  che  in  clinica  non  si  curano  sem- 
pre le  febbri  intermittenti  nello  stes- 
so modo  ? Se  varia,  come  può  stare 
in  rapporto  immediato  con  una  cau- 
sa esterna  sempre  la  medesima?  Se 
in  causa  prossima  consiste  sempre 
in  uno  stato  termo-elellriro  tiegati- 
co  , quont’  oltre  cause  occasionali 
che  si  trovano  in  lutti  i luoghi  , e 
in  tutte  le  stagioni  , anche  ;senzn 
l’ abbassamento  di  temm*ruturn  non 
potrebbero  prmlurlu?  Tra  le  febbri 
miasmatiche  e le  altre  intermit- 
tenti comuni , tra  le  intermittenti 
di  primavera  e quelle  di  estate  vi 
ò somiglianza  sempre  nel  modo  ac- 
cessionale  della  feWii'e;  ma  ond’è 
che  le  prime  non  le  fuga  che  la  cor- 
teccia, e le  comuni,  o co’  purgativi 
0 co’  salassi,  o con  altri  comuni  me- 
todi teraiwiitici  si  curano  completa- 
mente? Ond’ è che  le  intermittenti 
di  primavera  si  aggravano  con  quel 
genere  di  rimedi  che  cura  e guarisce 
le  estive  ? Oui  adunque  è gioco  for- 
za convenire,  che  nel  mentre  tutte 
hanno  un  sintomo  somigliante  di 
febbre  periodica , hanno  poi  condi- 
zioni patologiche  diverse,  relative 
alle  cause  occasionali  che  le  promos- 
sero. 


CAPITOLO  XXIV. 

La  condizione  del  suolo  paluslrr  è 
essa  sufficiente  causa  a produrre 
la  febbre'  perniciosa  1 Uadiazione 
terrestre.  Esistenza  del  miasma  e 
della  febbre  anche  dove  non  sono 
acque  stagnanti. 

Abbiamo  dimostrato  innanzi,  che 
nò  i calori  eccedenti  nella  estivo 
stagione  isolatamente  considerati  , 
nè  la  umidita  , ne  le  alternative  di 
temperatura  tra  il  giorno  e le  notti 
sarebbero  cause  otte  ciascuna  da  per 
si)  a produrre  il  particolare  e/Tetto 
della  febbre  miusinatica  di  Komo: 
perocché  nessuna  di  coleste  cause 
lisiche  comuni,  le  quali  ponilo  incon- 
trarsi anche  in  altri  luopflii  e tempi 
in  che  non  comparisce  I’  effetto  ri- 
cercato , starebbe  in  relazione  col 
luogo  e col  tempo  e colla  partico- 
lare natura  dell'  effetto  medesimo. 
.Altrettonto  incompleta  ci  sembra  l'e- 
tiologìa  di  coloro  i quali  non  s’ap- 

Dliiino  che  all’ esi.stenza  delle  pa- 
i per  rendersi  ragione  della  con- 
temporanea esistenza  delle  febbri  in- 
termittenti. Questi  però  partono  da 
un  punto  assai  più  sicuro  degli  altri, 
e cne  loro  può  verificarsi  in  fatto 
delle  mille  volte  Ir  novecento,  e in- 
tanto solo  a me  sembra  che  se  lo 
veggano  contraddetto,  in  qnantoclié 
lo  hanno  preso  su  troppo  empirica- 
mente, contentandosi  solo  di  annun- 
ciarlo , o al  piu  corroborarlo  colla 
sola  autorilii , senza  sottoporlo  a 
quella  necessaria  analisi,  che  discuo- 
prisse  per  quali  condizioni  rende- 
vasi  causa  assoluta  delle  note  feb- 
bri, e come  que.ste  condizioni  lo  col- 
legasscro  inaissoinbilmente  a quelle 
concanse  medesime,  che  i sostenitori 
stessi  del  miasma  palustre,  inavver- 
tentemente  credevano  di  potere  eli- 
minare. 

Si  formano  paludi  nc’  climi  caldi, 
ne’  temperati . e ne’  freddi  ; ma  la 
febbre  intermittente  perniciosa  è pro- 
pria dei  climi  coldi , dunque  quelle 
de’  temperati  sono  meno  nocive . 
quelle  ne’  freddi  innocue;  siccome' 
negli  stessi  climi  caldi  innocua  é la 
palude  nella  storione  d’ inverno.  In 
Danimarca,  ne’  (fintomi  dei  mar  Bol- 
lico, s’incontrano  vaste  paludi.  Sono 
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iinni  'nsR  quelle  ne’  contorni  dellti 
sorjrciile  del  Taiiiii  e della  Finltui- 
<lia.  L'  Acerbi  ultruTerMivu  imi>une- 
lucDle  nel  cur:>o  della  stute  le  i>uUidi 
della  Svezia  e della  Lii|ipoiiiii.  iXellii 
Svizzera  i la):hi  di  Ginevra  e di 
eliulel  non  suno  iitsidiilu-i  in  nesstum 
parte  de*  loro  bordi.  Suussnr  parla 
ili  due  laghi  c di  un  vasto  stagno 
che  s’ ineoiUrano  ul‘1  monte  Juru . 
che  sono  indillerenti  alla  sitliite  de- 
gli abitanti.  In  l'oluniu  sono  tuli  e 
tante  le  paludi  che.  pungono  in  pe- 
ricolo i viug(^iaturi,  e non  vi  esisto- 
no febbri  iniusmulicUe.  In  Olanda, 
dove  alcune  condizioni  pur  soiu)  che 
avvicinano  quel  clima  ui  caldo-umidi 
lueridioniili,  paese  soggetto  a inon- 
dazioni e u molte  paludi,  incomincia 
la  febbre  miusmaticu  ; ma  ad  un  gi'u- 
do  lento,  e.  sì  lascia  facilmente  do- 
mare. Nella  Italia  stessa  possiamo 
trovare  esempi  della  formazione  gra- 
duale, e graduale  intensità  de’ inia.smi 
palustri.  Insalubri  le  adiacenze  delle 
jialudi  del  Ferrare.se.  de*  lidi  di  Ila- 
venna,  de*  Bas.si  fondi  delle  lacune  Ve- 
nete, degli  stagni  di  .llantuva , del 
Polesine,  delle  risaie  di  Ijombardiu, 
mu  questa  insalubrità  non  raggiunge 
inai  il  grado  di  quella  del  Patrimo- 
nio di  ».  Pietro,  dell*  agro  romano, 
della  mureimna  toscana,  della  costa 
meridionale  della  Calabria,  dove  si 
osserva  endemica  bi  febbre  interinit- 
Icnle  perniciosa.  £ una  prova  di 
cutestu  gradazione  si  ha  siiti’  occliio 
ogni  estate  nel  clima  di  Roma  stessa, 
dove  si  veggano  le  perniciose  in 
maggior  nuihero  aggredire  gli  ubi- 
tanli  della  campagna,  laddove  quelli 
delia  eillà  presentano  in  maggior 
iiuraero  cast  d’ intennittenle  mias- 
matica semplice.  Cosicché  in  Italia  si 
può  stabilire  che  basta  una  medili 
teniperatura  estiva  di  gi'adi  20  21, 
di  R.  per  avere  ne’  luoglii  impalu- 
dati lu  febbre  miasmatica;  e dove 
colesta  media  attinge  i (irradi  24  e 
26,  posta  la  stessa  condizione  palu- 
stre, si  avrà  la  perniciosa.  Il  perchè 
è anche  evidente,  che  la  esistenza 
(ielle  paludi,  da  per  sé  sola  consi- 
derata , non  è cagione  siiflìciente  a 
produrre  P efietlo  intorno  al  quale 
noi  discorriamo.  Imperocché  la  pa- 
lude potrà  essere  una  condizione 
per  la  quale  si  genera  la  causa  spe- 


ciale proilnltrìce  dello  stesso  spetria- 

10  elfelto;  ma  è appunto  la  genesi 
di  coleslik  causa  speciale  clte  richia- 
ma a sé  la  presenza  e l*  iitliviu  di 
altri  poteri  meteorologici  c topo- 
grafici, senza  i i^uaU  le  paludi  non 
iiocciono. 

Ma  sono  le  sole  paludi  che  danno 
luogo  a colesta  causa  speciide'/  F.gli 
é nelle  sole  siUiazinni  visibilmente 
impaludate  clic  la  febbre  miasmati- 
ca, poste  le  altre  cose  eguali,  si  os- 
serva? in  una  parola,  é ella  ia- 
dis{>ensabilu  l’esistenza  della  palude 
alla  pruduaione  del  miasma?  Rum- 
meiitiaino  le  risaie  della  Lombardia, 
c quelle  di  Ceiilo-dì-Budrio  intni- 
dolle  uel  Rolognesi?  ; <«se  fuiuto  di- 
ventare iiuilsiiiii  iiiiigliì  di  lor  iia- 
lui'a  salubri.  1 laghi  che  liflimo  ca- 
paci emissari , die  sono  agitati  dai 
venti,  hanno  atmosfere  di  ordìuorio 
sanissime,  ma  quelli  che  straripano 
eimpultidaiiu  i piani  circostanti  nmi- 
no  mararia,  come  avviene  delTra- 
siincno  nell’ Umliria , e del  Fucino 
nel  paese  de"  .Mursi.  Ì1  lago  di  Como 
Ita  ultima  atmosfera  cd  è di  gran 
numero  di  villaggi  piqMiluto  nelle 
sue  rive;  ma  v*  ha  un  angolo  detto 

11  piano  di  Colico,  ove  per  essen’i 
molli  rislagiii  l' aria  é perversa.  L'a- 
ria delle  lagune  di  \ eiiezia  non  è 
pregiudiccvole  né  olla  citili  (ctiine 
osserva  il  Brocchi)  né  alle  molle  iso- 
le sparse  in  qin'11'e.stuarin;  ma  èol- 
treuiodo  nioleiicij  d' intorno  al  lembo 
del  litloriile,  segniitainenle  nelle  cosi 
dette  valli,  c bnrc/ie,  ove  i vegeU- 
hili  sono  allerualivamente  coperti  e 
discoperti  ilidlii  luaréii  . e vi  itnpU" 
tridiscono:  Chi  vorrà  dd  |•eslo  con- 
trastare cite  no*  jMiesi  collocati  in 
bassura  e caldi,  ove  si  formino  pa- 
ludi e ristagni  d’acque,  ivi  ndl« 
stale  si  generino  inia.siiii , iiial*arie, 
c febbri  corrispondenti  ? si  potreb- 
bero citare  esempi  n migliaia,  auto- 
rità a milioni  comprovami  questa 
massiccia  verità.  Ina  nello  stesso 
tempo  il  fatto  incontrastabile  prova, 
che  la  presenza  delle  acque  pigre  è 
la  condizione  la  più  frequente  per 
iirodiirre  in  cotesti  luoghi  la  insa- 
lubrità; ma  non  esclude  che  In  nii- 
zidetla  causa  speciale  non  possa  for- 
marsi altrimenti.  O,  n meglio  dire, 
non  esclude  che  gli  elementi  che  l» 
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CAmpongono,  invece  di  trovarsi  riu- 
niti in  uno  stagno,  o in  iinu  palude 
materialmente  considerali,  non  pos- 
sano svolgersi  per  comporre  la  stes- 
sa causa  sopra  un  suolo  non  impa- 
ludato, dove  esistano  in  un  mudo 
meno  apixirentc  le  stesse  fisiche  con- 
dizioni. Polliamo  per  un  momento 
che  r esistenza  in  t^uesli  luoghi  della 
medesima  causa  sia  provata  dal  ve- 
dervi esistere  il  medesimo  clVetto. 
K nel  vero,  oltre  i nwlti  luoghi  de- 
cisamente palustri  v’hanno  nell’a- 
gro rumano  delle  bassure  che,  seb- 
bene in  apparenza  asciutte,  hanno 
tuttavia  le  stesse  febbri  delle  palu- 
stri; « molti  potrebbero  immaginare 
« (osserva  il  Brocchi)  che  dove  l’a- 
• ria  sia  guasta  debhaiivi  sempre 
«^essere  vere  paludi  ed  estesi  pan- 
«’taiu  ; c siccome  ({iiesti  non  appa- 
« iono  dapperlutlo  in  estate  nella 
« campagna  di  Roma,  perciò  neghe- 
« rebbero  che  si  possa  da  ciò  far 
« derivare  la  causa  della  insalubrità. 

« Le  stesse  paludi  Pontine,  dove  lutti 
« sanno  quanto  l'aria  sia  pessima, 
« non  presentano  giti  in  estate  graii- 
« di  spazi  inondati,  ma  invece  vasti 
« c rigogliosi  campi  di  muys.  Ma 
« que’  tratti  erano  veramente  impa- 
■ lodati  all’  inverno , c poiché  le 
« acque  disparvero  si  ararono  c si 
« sementarono.  Ciò  peraltro  non 
a vieta,  che  la  terra  non  sia  prof  m- 
« diimeute  impregnata  di  una  umi- 
« ditti  che  a poco  a poco  dilegimn- 
« dosi  ne*  mesi  caldi  deesi  rigimr- 
« dure  come  costante  e perenne.  » 
Osservano  altri,  che  quasi  tutta  la 
superior  parte  della  eampajtna , che 
si  congiunge  colle  falde  de’  Ialini 
monti,  si  presenti  in  estate  asciut- 
tissima, e sebbene  vi  abbiano  alcuni 
laghi,  come  quelli  di  Uabinn  c di 
Pantano,  e vari  altri  ristagni  e pa- 
ludi e terre  fangose,  queste  siu'eb- 
bero  veramente  piccole  sorgenti  di 
meiitismo , incapaci  di  amniurbarc 
tutta  colesta  vasta  regione.  A questo 
loco  riflette  saviamente  il  Micara, 
che  se  non  grandi  e visibili  rista- 
gnanti acqiie^  vi  sono  iniiniti  i pic- 
coli ingorghi  lasciali  dalia  pioggia,  | 
su  di  cui  lembi  resta  allo  scoperto 
nella  state  un  umido  e putrefatto 
limo,  che  pqtrebb' essere  In  vera  sor- 
geute  del  febbrile  veleno.  A corro- 
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jborarq.  tale  avvertenza  egli  ri|»ort« 
uno  squarcio  della  Legge  .Agraria 
ubblicata  in  Roma  il  15  setteiiv- 
re  18Ui.  « Oltre  gli  stagni  (ivi  si 
« dice)  d’ Ostia  e di  .Maccarese , ed 
« altri  laghi  e piscine,  e inerti  e 
« rinchiuse  acque,  sono  pantani,  u 
« sieno  terreni,  i quali  pel  irascurulu 
a l'cgolameiito  dei  tiuini,  ile’  ruscelli 
« e degli  scoli  maestri  delle  pianure 
« restano  spesto  sotto  acqua  iteli’ in- 
« remo.  Talché  al  sopraggiungere 
« della  primavera,  Irovandusi  ancora 
« inondati , le  invernali  acque  deb- 
« bono  consumarsi  a poco  a poco 
■ nella  forza  dei  raggi  nel  sole,  pns- 
« sanilo  prima  alia  putrefazione  c 
« poi  in  pestiferi  vapori  nell’  atmo- 
« sfera.  Ond’  è che  la  vasta  super- 
« fiele  del  Campo  s'dino , la  temitn 
« di  Ponto,  e quella  di  .Uaccarese , 
« che  prese  insieme  ascendono  alla 
« quantità  di  circa  seimila  rubbia 
« (li  terreno,  sono  di  questo^  genere, 
« e di  più  alla  capitale  vicinissime.» 

Per  le  quali  avvertenze  resterebbe 
sempre  in  molta  parte  dell’agro  ro- 
mano la  produzione  del  miasma  con- 
giunta colla  presenza  delle  acque 
stagnanti.  .Ma  non  sarebbe  mcn  vero 
che  non  essendo  applicabile  cotesto 
condizione  a tutta  hi  regione  mefi- 
tica , aiiderehbe  sempre  soggetto  a 
eccezioni  e lacune  da  reiideriie  im- 
nerfetto  il  fondamento  eliologico. 
Noi  invece  vogliaiii  concedere,  che 
Ile’ due  terzi  dell’egro  romano  non 
esistano  impaludamenti  estivi , ca- 
paci ad  ammorbare  l’atmosfera.  Vo- 
gliamo però  insieme  che  ci  si  con- 
ceda, che  colcsla  campagna  non  pa- 
ludosa presenta  o vaste  incnite  pia- 
nure, o estesi-ssimi  tratti  di  terreni 
tenuti  a pascolo  , od  altri_  che  con- 
tengono ancora  nella  stagione  delle 
febbri  gli  avanzi  della  mieljlura  de’ 
cercali.  Oneste  tre  specie  di  terreni 
in  pianura  . olferenli  vastissime  su- 
perficie, afialtn  nude  di  alle  pianta- 
gioni e di  edilizi , poste  sotto  una 
temperatura  estiva  di  gr.  i6  _ e 30 
di  R.  non  hanno  bisogno  iié  di  sta- 
gni nè  di  pallidi  per  rendersi^  fomiti 
di  mal’nria.  Basta  hi  forte  radiazjonc 
notturna  delculorìcn  che  in  essi  si  ef- 
fettua, per  costituire  direi  quasi  so  • 
pra  essi  una  palude  areostatira,  at- 
tissima a svolgere  e contenere  le 
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«tesso  principio  meiiticn  delia  palu- 
ile  lellurica.  Imperocché  cosa  si  ef- 
t'etlua  nei  margini  d’  nn  palude  che 
cominci  « prosci iif^arsi  ! Il  sole  ar- 
dente diurno  vi  proinove  uno  priin- 
de  evaporazione:  cessata  l' azione 
di  quello,  si  formano  vapori  umidi 
che  sono  in  ragione  delia  evapora- 
zione stessa.  Questa  alternativa  di 
caldo  ed  umido  eccita  il  processo 
piitrefattivo  delle  sostanze  vepeto- 
iiiiimuii,  di  che  è impregnata  la  hel- 
Ictta  de*  margini  siiddelli,  e si  pro- 
duce il  miasma,  (.'osa  sì  etTettuu  nelle 
incolte  pianure,  od  erbose,  o coperte 
ili  avanzi  di  steli  o radici  di  cereali 
recisi?  .Non  esiste  anche  su  queste 
■HUperlicie  una  materia  organica,  die 
passa  all’.inimarcimenlu,  se  le  con- 
dizioni tisiche  del  calore  e della  umi- 
<lila  la  lavoriscaiio  ? Applichiamo  in 
questi  casi  alcune  leggi  della  radia- 
zione terrestre  nel  costituire  i luo- 
ghi di  inal'aria,  promulgate  da  Wil- 
liam Addissoi).  <•  Sotto  l’ influenza 
« della  radiazion  terrestre  i vapori 
<r  acquosi  si  precipitano  in  maggior 
« copia  negli  .spazi  liheri,  dove  tro- 
« vano  minori  i compensi  di  rag- 

■ giumento  pnalotti  dai  corpi  cir- 
« costanti  : quindi  nelle  nude  cam- 
<1  paglie  spaziose  é muggìore  che  in 
,r  quelle  coperte  <ii  alberi  e nella 
II  eillà-  Lina  superficie  erbosa,  come 
« sono  immensi  tratti  dell*  agro  ro- 
a mano,  è un’eccellente  raggialrice 
« ilei  calorico  , e le  nebbie,  le  umi- 
ci dità,  le  brine  ne  sono  gli  efletti. 
« Queste  meteore  si  trovano  in  mag- 
ic gioì'  quantità  ne*  luoghi  scoperti 
« che  in  altri  ombrati.  1 terreni  co- 
« perti  di  erbe  da  pascolo  sono  in 
« sè  medesimi  grandi  promotori  del- 
« la  radiazione  terrestre.  ìNota  il  Dii- 
« iiiel  ne’  suoi  Saggi  di  osservazioni 
« meteorolo|^iche,  che  una  quantità 
« di  prato  i ii'operto  da  un  albero  o 
« da  una  siepe  ritrovasi  in  ima  notte 
« serena  essere.più  caldo  di  8 o 10  gr. 
H delle  altre  parli  di  prato  circon- 
« vicine,  ma  non  ricoperte.  Tutti 
« quei  luoghi  dove  la  radiazion  del 
« calorico  si  fu  con  rapidità  sono  in 
« oiciiiiu  stagioni  dell'  unno  estre- 
« inamente  insalubri  , perché  più 
« esposti  degli  altri  ulte  deposizioni 

■ che  quella  delerminn  nell’  aria. 

« L’azion*^  sviluppa  dalle 


« diverse  sostanze  della  superficie 
« terrestre  varie  esalazioni,  le  quali 

■ insieme  coi  vapori  acquosi  si  me- 
« scolano  coll’  atmosfera.  Il  decre- 

■ scere  della  temperatura  diurna  per 
« efletln  della  irradiazione  è sempre 
« accompagnato  da  deposito  di  nini- 
< dilà,  c dalla  precipitazione  di  iiim 
« parte  di  quelle  sostanze  sottili 
« sollevate  dall’  azione  del  coloni 
« diurno.  » 

Che  si  deduce  da  tutto  ciò  ?1.  che 
anche  l’ atmosfera  d’  un  suolo  non 
impaludato,  ma  piano,  nieridjonale, 
incolto,  erboso,  o immondo  di  avan- 
zi di  vegetabili , può  contenere  in 
soluzione  de’  priiicipii  mefitici  svolti 
dal  calore  diurno,  non  dissimili  do 
quelli  delle  atmosfere  che  sovrastano 
ai  terreni  pniii.stri.  II.  Che  la  irra; 
diazione  notturna  essendo  al  massi- 
mo grado  in  ambedue  le  superficie, 
perchè  le  prime  per  la  loro  nudità  non 
offrono  compensi  d’ iiTaggiumenln , 
le  seconde  perchè  l’acqua  è uno  de' 
migliori  raggiatori  del  calorico,  de- 
ve succedere  per  essa  in  entrambe 
la  stessa  combinazione  elfettrice  del 
miasma,  e lo  stessa  di  Ini  nrecipita- 
zinne  nelle  ore  notturne.  III.  Che  lo 
svolgimento  del  miasma  essendo  sot- 
tnposto  alle  leggi  della  radiazione 
ne‘  climi  meridionali , non  è neces- 
saria I’  esistenza  delle  paludi  per 
produrlo;  e dovunque  nella  campa- 
gna di  Roma  sono  febbri  miasmati- 
che senza  la  presenza  di  acflue  sta- 
gnanti , esse  sono  sempre  l’ cflello 
«el  miasma  svolto  dalle  condizioni 
meteorologiche  pai*ticolari,  che  prò- 
movono  nelle  terre  basse  ed  incolte 
la  radiazione.  IV’.  Che  colesto  mia- 
sma essendo  il  resultato  della  eva- 
porazione diurna,  e del  proces.so  pn- 
li'cfiittivo  che  nelle  sostanze  organi- 
che morte  su  coleste  terre  prqinove 
la  radiazione,  segue  nella  stia  inleii* 
sita  tanto  In  prima  che  il  secondo; 
per  modo  che  dove  non  sono  sWgni 
nè  pallidi  sarà  ad  un  grodo  minore 
di  virulenza,  che  dove  coleste  pigro 
acque  esistono;  e tra  i luoghi  im- 
paludati medesimi  si  troverà  al  mas- 
sìnin  grado  d’  intensità  in  quelli 
dove  v’  ha  mescolanza  d’ ncque  dolci 
colle  marine , siccome  sono  tutte  la 
paludi  del  littornle  marittimo  di  Ro- 
ma; Btanlechè  le  acque  salse  misto 


Digilized  by  Google 


alle  dolci  Mulinanti,  proinovono  assni 
piti  la  putrefazione  dei  vegetabili  e 
degli  animali  sommersi  in  esse  reii- 
ileiidolii  più  pronta  e completa. 

C.-IPITOLO  XXV. 

Realf.  esistenza  del  miasma:  desso  è 
il  prodotto  soeciali;  della  riunione 
di  tutti  gli  elementi  topografici  fi- 
nora considerati;  e la  causa  effel- 
Irice  delle  febbri  periodiche  di 
Roma. 

Dimostrato  per  tal  modo  l'esisten- 
za della  febbre  romanesca,  in  que 'pia- 
ni dove  paludi  non  sono , discendere 
dalla  medesima  causa  speciale  pro- 
dotti) dalla  radiazione  terrestre,  e 
dimostrato  del  pari  potere  esistere 
paludi  senza  febbri  vernacole,  e feb- 
uri  vernacole  senza  lu  condizione 
tellurica  palustre  ; resta  ora  a ve- 
dere se,  non  essendo  indispensabili, 
tutù  i precipui  elementi  topografici 
linora  ciascuno  da  per  sé  conside- 
rati , alla  produzione  della  febbre,  si 
rende  indispensabile  a generarla  quel 
solo  principio  particolare,  cioè  il 
miasma,  che  risulta  dall' unione  di 
tulli  loro.  .Ma  cotesto  miasma  esiste 
realmente,  o è una  causa  ideale  cui 
attribuiamo  l’effetto,  dopoché  i fatti 
di  hanno  costretto  ad  eliminare  ad 
una  ad  una  tutte  le  altre  cause  reali 
e comuni  assegnate?  Provata  la  sua 
esistenza,  qual’é  la  sua  natura?  K 
desso  tinalmente  la  cousa  unica  c 
prima  della  febbre  perniciosa?  Toc- 
chiamo brevemente  queste  ricerche. 

Riunite  sopra  un  tratto  esteso  di 
terreno  in  pianura  una  quantità  di 
grandi  c piccoli  ristagni  d' acqua  , 
dove  materie  vegetabili  ed  animali 
si  trovano  immerse,  o fate  che  molti 
residui  di  vegetabili  restino  sparsi 
sulla  superficie  di  uno  stesso  suolo 
non  palustre , ma  incolto,  e senza 
alte  piantagioni  o edifizi  ; sottopo- 
nete cotesto  terreno  per  una  intera 
stagione  od  una  temperatura  diurna 
di  e gr.  di  R.;  attendete  che 
dirotte,  ma  nrevi  e fra  loro  inter- 
vallote  lo  innuflìiio  le  piogge,  que- 
sto suolo  vi  diventerà  sotto  l’azione 
evaporante  del  sole  un  centro  di  esa- 
lazioni che  si  mescoleranno  neces- 
sariamente colla  sua  atmosfera , le 


quali  saranno  tenute  combinate,  so- 
spese, ed  innocue  finché  durerà  un' 
alta  temperatura.  .Mu  colla  notte  in- 
coininciondo  la  terrestre  radiazione, 
il  vapore  disciolto  e combinato  col- 
l’atniosferu  se  ne  disgrega,  si  condensa 
e si  precipita.  iNè  questo  vapore  die 
si  precipita  é solamente  un  vapore 
umido,  ma  esso  deve  contenere  con 
sé  combinata  una  parte  di  quelle  sot- 
tili sostanze  che  esalarono  dulia  terra 
per  l’azione  del  sole  diurno.  V’è  dun- 
que indubitatamente  nell’atmosfera 
di  tali  luoghi  disciolta  una  materia, 
qualunque  ella  sia,  che  dal  suolo 
elevata  dal  calorico  si  combina  con 
questo,  e rimane  innocua  linché  bi 
radiazione  tellurica  della  notte  non 
la  condenso  e non  la  precipita.  Ol- 
tre adunque  l'umido  vapore  che  pre- 
cipita nelle  notti  estive  della  cam- 
pagna di  Roma,  c in  altre  consimili 
situazioni , vi  é un’  altra  cosa  che 
si  trova  in  lui  o con  lui  condensata, 
cui  si  è dato  sempre  il  nome  di  mia- 
sma. E quantunque  le  sperienze  Un 
qui  istituite  dai  fisici  per  discuo- 
prirne  la  natura , non  abbiano  sor- 
tito il  loro  elTelto , v’  è tuttavia  ne' 
loro  risultati  un  punto  di  generale 
convenzione,  sul  quale  va  a londarsi 
li)  prova  assoluta  della  di  lui  reale 
esistenza.  K questa  se  non  è tutto , 
è al  certo  quanto  basta  per  dare  alla 
causo  speciale  una  realtà,  che  ac- 
cordi il  diritto  di  stabilire  tra  essa 
e 1’  effetto  i necessari  rapporti.  Ki 
potrebbero  qui  ricordare  le  molte 
sperienze  de’ Francesi  sull’esistenza 
del  miasma  palustre , i quali  sareb- 
bero giunti  perfino  ad  ottenere  delle 
febbri  periodiche  artificiali  iniettan- 
dolo in  alcuni  animali.  Ma  io  con- 
fesso , che  agli  sperimenti  di  quei 
frettolosi  presto  poca  feile.  Basteran- 
no allo  scopo  nostro  le  osservazioni 
di  tre  illustri  Italiani  , il  primo  dei 
quali  il  Moscati,  è stato  quello  che 
ha  aperto  anche  agli  stranieri  la  via 
a un  tal  genere  di  ricerche.  1 vapori 
infetti  che  esalano  dalle  risaie  della 
Lombardia , condensati  in  tubi  di 
vetro , dettero  al  Moscati  sulla  loro 
superficie  una  materia  organica  fioc- 
cosa e fetida.  Il  Brocchi,  avendo  ri- 
petuta la  stessa  esperienza  sull’aria 
di  Roma,  ottenne  in  fondo  alla  stor- 
ta di  vetro  un  liquore  torliidiccio , 
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COR  nbbondanti  Goccili  biancastri  di  naii  rc;;ioni . dove  s’ incontra  del 
sostanza  an|)arcntiim‘iUe  ^i-laliiiosa,  pari  la  febbre  interniittnitc  [>crni- 
la  piu  parte  dei  ()uali  erano  sotto  eiosa.  Dimostrata  In  realtà  del  mia- 
Aembiniun  di  tenuissimi!  e traspu-  smn,  esso  va  a jirender  parte  tra  eli 
rcnti  pellicole.  Ohe  sebbene  per  un  elementi  tonopraliei  valutabili  nelle 
istante  e{:li  reputasse  eotesta  mate-  re(;ioni  suddette,  e può  e deve  es- 
ria , non  essere  altro  che  la  selce  sere  messo  in  comparazione  prima 
stessa  del  vetro,  diebiura  perù  in  coj'li  altri,  e poi  coll' effetto , per 
line  della  sua  ineniorin:  I.  die  molli  conoscere  se  in  lui  si  trovino  a pre- 
sono i fatti  che  provano  l’esistenza  ferenza  degli  altri,  i caratteri  di- 
di un  miasma,  e inducono  nella  opi-  stintivi  che  lieve  portare  con  seco 
nione  cir  esso  si  svolga  da  sostanze  una  causa  effettricc. 
organiche  imlreralte.  II.  (.'he  di  gran-  Per  risolvere  adunque  l’altro  que- 
de  peso  deblm  reputarsi  resperimen-  silo  che  ci  siamo  proposti , cioè  se 
lo  del  professore  .lloscali.  Ili.  (.'he  si  renda  indispensabile  alla  genesi 
infondendo  nel  vaiwire  atmosferico  della  febbre  romanescn  quella  causa 
da  lui  cimentato  «leir  acido  inuria-  sueciale  (il  miasma|  che  risulta  dal- 
lico  ossigenato,  trovò  in  capo  ad  al-  l’unione  di  lutti  gli  elementi  topo- 
cHini  giorni  nel  fondo  della  carafl'a  graGci,  che  come  cause  morbose  iro- 
un  piccolo  sedimeulo  di  polvere  bian-  vammi)  nel  suolo  rnuiano  , gioverà 
castra , o piuttosto  di  leggieri  lioc-  iustiluire  siffuUa  comparazione.  Os- 
chelli,  di  cui  non  avendo  potuto  serveremo  inuunzi  come  nella  mag- 
esaminare  la  natura,  raccomanda  ginr  parte  de’  contagi  ( meno  quello 
chea  preferenza  di  qualunque  altro  della  rogna)  nulla  vediamo  iiuil’ 
fosse  ripetuto  dui  Gsici  questo  espe-  Non  altro,  die  la  malattia  si  tras- 
rimenlo.  iiivilaln  da  tale  consìglio  il  mette  colle  stesse  forme  dagl' infetti 
diiarissimo  prof.  De  Renzi,  replicò  ai  sani.  Otieslo  fenomeno  è bastante 
le  sperieiize  in  Napoli  co’  vapori  at-  per  sostenere  la  supposizione,  che 
luosfcrici  deir  infetto  lago  di  Agiui-  una  materia  cui  diciamo  contagio 
no.  Otlemic  aneli' egli  uc'  Gocchelli  (trapassa  dagli  infetti  ai  sani.  Niuno 
lalligìnosi,  che  dopo  decantato  il  li-  ne  dubita.  Tutti  la  riguardano  come 
quore  in  che  nuotavano,  esaminati  causa  unica  e prima  della  malattia, 
sopra  una  curlu,  presentarono  _ leg-  e considerano  come  concnusc  secon- 
gere  pellicole  e un  intreccio  di  de-  darie  gli  nitri  poteri  eliologici  co- 
licatissime  lila.  Raccolti  quindi  so-  munì,  che  possono  con  essa  aceiden- 
pra  una  lamina  di  platina,  e fattala  tuhiieiite  combinarsi.  Avendovi  un 
arroventare,  emanarono  un  tanfo  ein-  particolare  effetto,  siccome  è la  feb- 
pireuinatiro  come  allorché  si  bru-  ore  miasmatica,  già  basta  per  asse- 
ciano  peli,  unffhie,  o altre  sostanze  gnarle  una  causa  particolare.;  ancor- 
animaii  ; quindi  si  carboitizzaroiin  e ehè  questa  eau.sa  non  sia  per  modo 
incenerirono.  K dopo  le  sue  diligenti  alcuno  traducibile  nella  esperienza, 
eaperieiize  potè  asserire  « di  essere  « Jj’ariu  atmosferica,  dice  l’Ilum- 
a iiilìniameiitc  persuaso  dell'esisten-  « bold , contiene  un  gran  numero 
« za  deiraniinoiiiaea  e delia  sostali-  « di  emanazioni  gassose  che  i no- 
■ za  estrattiva  vegetale  ed  animale  « stri  strumenti  attuali  non  indicano, 
« neiracqua  evaporala  dagli  stagni.»  « e che  possono  avere  una  grande 
Tale  uniforinità  di  resultati  prova  « influenza  sulla  salute.  Oneste  ema- 
abbaslanza,  che  un  principio  di  me-  « nazioni  si  formano  soprattutto  nei- 
Gtismo , dì  cui  non  importa  per  ora  « le  basse  regioni  caldo-umide,  dove 
sapere  la  precisa  natura,  e ctie  fu  si  « gli  avanzi  organizzati  putrefan- 
che  i vapori  umidi  clic  e.suluno  nelle  • dosi  ricinpioiio  I’  ari.i  «li  miasmi 
notti  estive  dalla  campagna  di  Ro-  « putridi  c del«!tcrii.  » .Ma  il  mias- 
ma sicnn  diversi  dalle  solite  iimidìti'i  ma  ha  questo  di  vantaggio  sopra  i 
che  in  altri  luoghi  pur  s'inconlra-  contagi,  che  in  di  lui  materiale  esi- 
no,  senza  che  sieiio  accompagnate  slenza,  sebbene  sia  ignota  l’inlrin- 
dal  particolare^  elTelto  della  (ebbre  seca  sua  natura,  è «iimoslrula  da  iiiii- 
niiusinatirn,  esiste^  rt‘almeiile  coni-  formi  esperimenti,  (joii  tanto  tnag- 
hiiiuto  coir  orili  di  quelle  roeridiu-  gior  diritto  adunque  potrà  essere  ri- 
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;niardnto  roino  cnnsa  principalp  del- 
io malattie  che  re^rnuiio  dove.,  e nel 
tempo  medesimo  file  esso  regiiit.  Ab- 
hianio  inoltre  ceduto  che  queste  spe- 
ciali malattie  non  ]H)ssono  essere 
r elTetto  esclusivo,  nè  dei  calori 
diurni,  nè  dei  t'reddi  notturni,  nè 
della  umidita.  Ma  lutti  (|iiesti  ele- 
menti to|io;;rarici,  riuniti  ( eoll'a;^- 
■,riuiila  (Il  avanzi  or};anici  sopra  un 
suolo  impaludato  o scoperto),  nel 
}.Tan  fenomenn  della  rmliazioiic  ter- 
restre , si  risolvano  in  un  prodotto, 
in  una  causa  speciale,  che  è il  mia- 
sma. Tojtliete  1 caldi  diurni,  non  vi 
ha  più  evaporazione:  tojtliele  rnmi- 
«lità , non  vMia  più  condensamento 
di  vapori  esalati,  nè  loro  precipita- 
zione: togliete  il  caldo-umido,  non  è 
più  favorito  ramniarcimento  dogli 
avanzi  organici  : togliete  l' abbussa- 
mento  della  temperatura  notturna , 
non  v’ha  jiiù  radiazione  terrestre: 
togliete  la  radiazione,  non  v’ha  più 
quella  forza  che  disgrega  i principii 
esidati  dalle  loro  combinazioni  col 
calorico,  e li  fa  traboccare  ne’  bussi 
strali  deiratmosfi-ra.  .ìlancando  una 
sola  di  tali  condizioni  inetcorologi- 
che , manca  insieme  il  prodotto  della 
loro  unione  , cioè  il  miasma.  Aiuna 
regione  adunque  potrà  dirsi  inia- 
snialica,  se  non  vi  s incontrano  com- 
binale tulle  le  mentovale  circostan- 
ze. Aeiragro  romano  esse  sì  trova- 
no tutte;  dunque  vi  si  trova  anche 
il  loro  prodotto  speciale.  Ma  la  feb- 
bre delragro  romano  non  può  es- 
sere reficUo  di  alcuno  di  cotesti 
elementi  topografici  separatamente 
considerati , perchè  nessuno  di  essi 
ha  il  carattere  etiologico  speciale  che 
corrisponde  alla  specialità  ilell’  ef- 
fetto; mentre  questo  carattere  lo 
contiene  soltanto  il  prodotto  spe- 
ciale della  loro  unione;  diimuie  gli 
è manifesto,  che  questo  speciale  pro- 
dotto delle  rondizioni  atmosferico- 
telluriche del  suolo  di  Koma,  ossia 
il  mia'imn.  è runico  e precipuo,  c 
indispensabile  genitore  (Ielle  febbri 
estive  e autunnali  che  vi  si  osser- 
vano. 


CAPITOLO  XXVI. 

Dei  rapporti  fra  il  miasma  come  p0- 

teiiza  morbosa  primi  lina,  e i ra- 

ratlrri  speciali  (Iella  febbre  peritt- 

dicu  (lei  suolo  romano. 

IVessun  fondamento  etiologico  può 
rimanere  inconcusso,  se  non  si  ili- 
moslrnno  i rapporti  tra  la  causa  as- 
segnata, e i caratteri  principali  del- 
l’eilètlo.  K poiché  si  tratta  d’ una 
malattia  endemica , cotuli  rapporti 
debbono  es.sere  ricercali  : I.  nel  luo- 
go; 11.  nel  tempo;  111.  nel  caraltere; 
IV.  nella  intensità. 

I.  iVoii  ha  la  medicina  un  fallo 
più  verilicabile  di  questo  , che  do- 
vunque in  una  regione  si  combini 
il  complesso  di  quelle  condizioni  at- 
mosferico-telluriche che  innanzi  espo- 
iicinmo,  la  riunione  delle  quali  pro- 
duce il  miasma,  vi  sono  ìmiuuncubil- 
inente  le  febbri  periodiche  col  carat- 
tere della  endemicità.  AelT  agro  ro- 
mano, dove  tutte  esistono,  esiste  del 
pari  in  rapporto  col  prodotto  speciale 
di  esse  la  febbre  endemica.  AllrcUaii- 
to  è vero  per  migliaia  di  fatti,  che  do- 
vunque la  natura , il  caso  c l’ arte 
umana  abbia  potuto  alloiitunare  anche 
uii  solo  di  quelli  elementi  topogra- 
lici,  che  riuniti  con  altri  davano  il 
miasma,  ha  insieme  decomposto  la 
necessaria  catenazione  de’  fenomeni 
causali,  in  modo  che  ha  illanguidita 
la  forza  del  loro  prodotto  o ne  ha 
impedita  la  genesi,  e così  è mancato 
insieme  anche  l’elleUo.  Aon  può  es- 
servi adunque  contrasto  che  la  feb- 
bre romana  non  sia  indissolubilmen- 
te legala  colla  natura  miusmulicu  (lì 
quella  regione. 

i.  Il  tempo  nel  ((uale  si  osserva 
sviliipporsi  la  febbi'e  endemica  in 
lloma  gli  è in  generale  tra  il  solsti- 
zio di  estate  e requinuzìo  d'autun- 
no. Il  tempo  egualmente  nel  quale 
gli  elementi  toiMig^rafici  notati,  rag- 
giungono quel  grado  di  forza  che 
basto  alla  produzione  del  miasma,  è 
pur  quello  della  stagione  estiva  e del 
jirincipio  deiraulunnale.  L'iiilluenza 
deleteria  della  radiazione  terrestre 
a produrre  le  febbri  ha  luogo  nell.i 
notte  e nelle  prime  ore  del  mattino; 
e la  febbre  e i di  lei  parossismi , se- 
condo inultissimi  osservatori,  soglio- 
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ui>  qtinsi  sempre  alTneciarsi  prima 
che  il  sole  sull'orizzonte  rialzi  lu 
temperatura  diurna. 

3.  (Questi  rapporti  però  di  località 
e di  teiiiim  tra  la  causa  c l'efletto, 
sebbene  inneg'ubili  e a tutti  noti . 
non  piunpono  alla  forza  dimostrati- 
va della  intima  connessione  tra  la 
causa  speciale  o lo  speciale  clTelto. 
Imperocché  anche  <iuelli  che  allri- 
huiseono  la  febbre  ad  uno  solo  cle- 
(.■•li  elementi  topografici , come  caldi 
diurni , o umidita , o esalazioni  pa- 
lustri. ritrovano  i medesimi  rapporti 
Ira  il  liiopo  e il  tempo  in  che  o ['mio 
o l'altro  di  essi  aciiuistano  inap^ior 
forza  . e lu  comparsa  o scomparsa 
ilell'effetto  assegnato.  Dove  ahliiumo 
notato  indebolirsi,  anzi  sparire  il 
loro  fondamento  eliologico?  Ijuando 
è stato  messo  in  rapporto  ii  potere 
morboso  da  loro  Irasccllo , ed  il  ca- 
rattere della  malattia.  Aoi  insece 
troveremo  anzi  ipii  i più  stretti  vin- 
coli di  connessione  tra  la  causa  o 
l’efTotto. 

\on  v'é  modo  di  ragione  in  cli- 
nica più  ingannevole  di  óuello  di  ar- 
gomentare dalla  somiglianza  della 
natura  intrinseca  de'  morbi,  dulia  so- 
miglianza delle  loro  forme  esteriori. 
Il  feiioineiin  della  febbre  periodica 
nini  è il  fenomeno  essenziale  della 
malattia  endemica  del  suolo  dì  Rii- 
iiiu.  fina  febbre  a periodi  può  esiste- 
re sopra  i|ualuiu|ue  condizione  mor- 
iiosa,  sia  di  reuma , sia  di  llogosi , 
sia  nervosa,  sia  sepliea.  K tanto  non 
è la  condizione  intrinseca  della  feb- 
bre romana  quel  carattere  di  ripi'o- 
dursi  a determinali  intervalli , che 
la  Irileofm,  la  emitritèa,  la  subcon- 
tinua ne  mancano,  ed  hanno  tutta- 
via il  ineilesimo  fondo  patologico  , 
e anzi  più  grave  delle  terzane  e del- 
le quarUme  estive.  Iva  famiglia  adun- 
qiie  delle  febbri  intermittenti  men- 
tre non  ha  di  coiniiiic  che  un  siti- 
Inina , può  esser  generata  da  condi- 
zioni patologiche  di  riiversa  natura, 
fra  uiiesle  condizioni  (messe  da 
parte  le  istrumeniali  e le  irritative 
m.'ccaniche  sopra  cui  può  pure  af- 
facci.arsì  una  IVbhiv  periodica)  ve  ne 
Ila  delle  comuni  prodotte  dairazinne 
morbosa  di  que  consueti  agenti  li- 
vici  esterni,  che  sono  in  continuo 
commercio  e dovunqiie  isuiispensa- 


bìlì  alla  vita  organica . c ve  nc  ha 
delle  pniticolari  prodotte  dall’efli- 
caciu  nociva  di  iin  agente  in  con- 
sueto , che  solamente  in  certi  luoghi 
e tempi  s’ incontra.  Ora  poniamo  in 
serie  cotesti  agenti  fìsieo-coimini  eol- 
ia condizione  patologica  della  febbre 
endemica  di  Uuma . ed  esaminiamo- 
ne i rapporti.  VoUli  diurni.  Tuli 
coloro  che  si  sono  appoggiati  u que- 
sta causa , o a ()uelle  delle  insolazio- 
ni, liaimo  dovuto,  per  trovarne  i rap- 
porti coll’  effetto,  riguardare  come 
infiammatoria  la  natura  delle  inter- 
mittenti. .Ma  la  febbre  di  Roma  è 
I tanto  lungi  dall’essere  una  mfiam- 
I inazione,  che  se  questa  non  vi  è acci- 
ilentalmente  coinìilicala , riceve  dan- 
no dui  salassi  : e la  china  che  la  com- 
butte direllumente  suoi  daimeggiarr 
in  genere  le  infiammazioni.  Freddi 
notlurni.  (.'hi  ha  preferito  (piest.i 
causa  comune  toiiograUca , siecoinc 
vedemmo,  ha  stuhilito  insieme  pr 
stare  in  rapporto  con  essa , che  la 
essenza  della  febbre  di  Roma  consi- 
stesse in  una  iposfem’o  per  sottra- 
zione dì  cnlorico  o di  lluiilo  tenno- 
eleltrico.  ,Se  tale  i|iostenia  è delle 
diulési  comuni,  non  è d' accorda 
con  quella  delle  febbri  romanesche, 
che  esige  una  cura  speciale;  se  é 
speciale . come  laeitamenle  conce- 
dono i dì  lei  inventori,  volendo  cu- 
rarla esclusivamente  colia  china, 
manca  allora  del  rapporto  colla  cau- 
sa , che  resterebbe  sempre  una  causa 
comune  a tutti  i luoghi , dove  po- 
tesse r orgniiismo  essere  sotto(iosto 
alle  medesime  sottrazioni  d' impon- 
derabili vitali,  e dovunque  avrebbe 
a iuconirni'si  un  effetto  che  non  si 
trova  elle  in  particolari  regioni,  .li- 
leriKitii’c  di  Icnipcrnliira  c iiiniddii' 

Accostando  a questa  comunale  causa 

I’  effe! lo  onde  vi  stesse  in  rapporto. 
(|U(ir altra  condizione  morbosa  po- 
trebbe assegiiarglisi  nirinfuori  d’nnn 
condizione  reiiinatica  . e reumatico- 
inriiimmaloria , o gastrica  con  za- 
vorra biliforme?  F.  già  chi  vi  si  af- 
fidò, allrihuiva  l’orìgine  della  feb- 
bre a un  disordine  nella  traspirazio- 
ne. Ma  se  1,1  condizione  della  febbj"'’ 
di  Roma  fosse  tale,  essa  non  sareb- 
be più  propri.1  di  una  particolare 
stagioni!,  Iliadi  tutto  ranno;  le 
re  intermittenti  d’ inverno  c quell* 
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più  frequ<?nti  «li  primavera  avrebbe- 
ro la  stessa  natura  che  quelle  d'esta- 
te ed  autunno,  e si  dovrebbero  curare 
allo  stesso  modo.  Il  che  non  essen- 
ilo,  restano  insieme  cancellati  i rap- 
porti tra  la  causa  comunale  assegna- 
ta <■  la  natura  dell’  efletto. 

Vediamo  ora  se  cotali  rapporti 
sussistono  in  un  modo  più  stretta- 
miMite  dimostrativo  tra  lu  causa  .<me- 
ciale  del  iniusma  e la  endemica  leh- 
hrile  alTezione.  Il  miasma  non  è una 
potenza  etiologica  comune:  vi  vo- 
gliono particolari  posizioni  geogru- 
ticlie  e meteorologici  avvenimenti 
per  generarlo  e remicrlo  nocivo.  Cosi 
la  febbre  che  lo  segue  non  s'incon- 
tra dappertutto,  ma  solamente  in 
certe  regioni  e tempi  che  favoriscono 
la  sua  produzione.  L’azione  morbo- 
sa del  miasmo  dovrà  essere  altret- 
tanto particolare,  come  la  sua  natura 
e l’ effetto  immediato  di  quella  azio- 
ne, che  costituisce  il  fondo  patologi- 
co della  malattia  che  ne  resulta,  «lo- 
vrà  c.sser  del  pari  una  condizione  di- 
versa dalle  comuni , e nITaUo  parti- 
colare. Finché  sussisterà  il  fatto,  che 
le  febbri  miasmatiche  non  avranno 
altro  rimedio  né  più  pronto  né  più 
sicuro  della  chinachina , sussisterà 
insieme  la  necessità  di  riguardarle 
come  mantenute  da  una  condizione 
diversa  da  quelle  intermittenti  che 
si  curano  con  salassi,  con  purganti, 
co'  diaforetici  , o altri  comunali  ri- 
medi. La  quale  condizione  dovendo 
esser  messa  in  rapporto  con  quel 
complesso  di  agenti  che  si  incon- 
trano nel  suolo  di  Roma  nella  sta- 
gione estiva  , nè  trovando  da  po- 
tersi connettere , speciale  come  é , 
con  alcuno  di  quelli  che  avendo  una 
nzion  nociva  comune  determinano 
insieme  una  comune  qualità  morbo- 
sa , non  resta  che  il  miasma  che  le 
stia  in  relazione  intrinseca,  e che 
ritenga  con  sé  le  ragioni,  come  cau- 
si» particolare,  del  carattere  insieme 
particolare  della  malattia. 

(Considerando  in  tal  modo  la  feb- 
bre miasmatica  di  Roma,  viene  ad 
esser  divisa  da  tutte  le  altre  inter- 
mittenti «‘omuni  per  una  serie  d'in- 
conlrastabili  rapporti  col  luogo,  col 
tempo,  e colla  causa  unica  che  la 
genera.  Altro  non  lieve  vantaggio 
che  resulta  da  «piesta  maniera  di 


considerazione  è quello,  che  pirii- 
dendo  da  una  parte  la  febbre  mia- 
smotica  in  complesso  costituita  du  tre 
generi  di  fenomeni  caratteristici,  e 
ilall’ altra  gli  clementi  etiologici  pa- 
rimente in  unione  col  loro  prodotto, 
ossia  il  miasma,  quando  si  ha  con- 
nesso il  fondo  specilico  della  malat- 
tia colla  sua  speciale  cagione,  re- 
stano gli  altri  fenomeni  morbosi  pos- 
sibilmente unevoli  coH'azione, e spie- 
gabili per  essa,  degli  altri  agenti 
topografici  comuni,  l.’ua  analisi  ac- 
curata che  si  faccia  d"  morbo,  ob- 
bliga a tripartirlo  in  ti'e  fenomeni 
principali:  1.  una  condizione  speciale 
primitiva  ; 2.  una  condizione  dina- 
mica febbrile;  3.  una  determinata  se- 
rie di  diutési  morbose  comuni . che  ' 
concorrono  a complicarlo  assai  di 
frequente.  Ora.  mentre  la  prima  è 
in  rapporto  colla  causa  miasma,  gli 
oltri  fenomeni  ponilo  essi-n*  im-ssi  in 
rapporto,  e vi  stanno  con  gii  altri 
agenti  fisici  comuni  esteriori. 

Fila  è una  accidentalità  che  non 
assume  mai  il  carattere  endemico  , 
il  congiungersi  d' una  febbre  perio- 
dica a quaiclic  afi'ezinne  morbosa  co- 
mune in  luoghi  e tempi  ne’  quali 
l’intermittente  miasmatica  non  do- 
mina. In  tuli  incontri,  la  periodicità 
può  ben  derivare  da  quelle  interne 
ragioni  organiche  di  iieriialo  che  ac- 
compagnano le  prinrijiali  funzioni 
della  vita  nello  stato  fisiologico.  Ma 
la  periodicità  nelle  febbri  miasmati- 
che rendendosi  fenomeno  costante  e 
endemico  come  la  febbre  stessa,  non 
può  derivare  che  da  qualche  azione 
periodica  delle  cause  stesse  atmosfe- 
rico-telliiricbe  che  producono  lu  ma- 
lattia. (ìia  un  fondo  di  periodicità 
può  essere  impresso  anche  dal  mia- 
sma nella  condizione  morbosa  pri- 
mitiva ; avvegnaché  essendo  esso 
il  giorno  disciolto  nell'  atmosfera  , 
e la  notte  condensato  e disgrega- 
to da  essa,  e per  conseguenza  in- 
nocua o indifierente  la  sua  azione 
sull’  organismo  per  tante  ore  , per 
altrettante  all’estremo  nociva,  que- 
sto alternarsi  regolare  <!’  una  mor- 
bosa impressione  prima  che  produc.v 
I’ effetto,  è valutabile  un  poco,  mi 
sembra,  per  indurre  una  periodicità 
anche  neIreITctto  stesso. Ma  concorde- 
mente all’azione  periodica  della  pri- 


nis  causa,  vanno  le  azioni  flinainiclu*  j 
universali  delle  cause  fisielie  conuini  | 
xle'  calori  diiiriii  e freddi  iiuUurni. 
Desiando  queste  un  eccesso  di  con- 
trazioni e di  espansioni  librnse  die 
si  riproducono  a detenniuati  inter- 
valli , abituano  di  necessità  i poteri 
di  reazione  or;ranica  a riprodursi  a 
periodi  aneli' essi.  K ciò  che  inafr- 
jliorinente  sembra  corroborare  que- 
st,! ipotesi  ( oltre  quaiilo  ne  dicein- 
ino  nel  nostro  ('oinmnilario  sulla 
ìeriinliciM  Lè  il  vedere,  che  tanto 
' azione  luiirliusa  del  iiiiasnia,  quan- 
to quella  della  radiazione  terrestre 
iiolliinia , in  che  si  discrepi  ed  in- 
>nde  tjli  organismi,  uiiaiuió  ezian- 
dio r impressione  morbosa  diimmica 
dello  sbilancio  di  temperatura  dal 
giorno  alle  notti  ne’  luoghi  c nei 
lempi  do^e  doniino  la  febbre  , sono 
tulli  fenomeni  sottoposti  alle  leggi 
d'una  niclemerale  periodicità. 

liC  modifirazioiii  lisiologidie  cui 
vanno  soggetti  gli  abitatori  delle  re- 
gioni meridionali  miasmalidie  e pa- 
lustri, dipendono  da  quelli  stessi  e|e- 
iiieiiti  morbosi  topogralici  comuni 
die,  insieme  riuniti,  concorrono  alla 
formazioni;  della  caiis;i  .speciale  della 
febbre  endemica  diilette  regioni.  Che 
alla  condizione  specifica  della  febbre 
miasmatica  si  congiuiigaiio  spesso 
delle  comuni  diatesi  (omnpalic)  che 
valgono  a rninpiiearla  ed  .iggravar- 
la,  è uro  verità  rieonosciuta  da  il- 
lustri |»ratici , e jier  ni'i  confermala 
dai  molli  fatti  esposti  in  questa  sto- 
ria. Ora  con  gli  eccessivi  calori  po- 
trà stare  in  rapporto  la  coinplirazio- 
iie  jloqistira,  non  che  la  nervosa  ; 
con  le  briisclie  allenmlive  di  lempi;- 
ratiira,  la  reiwiatica;  con  la  condi- 
zione caldo-umida  ilell’atinosfcra,  In 
hilìiisa;  con  la  umidità  eccessiva  o la 
condizione  topogralica  palustre  ma- 
rittima. la  septira  o scorbulira.  <Juv- 
>:.'i  clinica  serila  però  ha  bisogno  di 
esser  valutala  con  qiialdic  eccezio- 
ne: imperocché  sarà  preferihilnienle 
reperibile  negl’  indigeni  c in  qiie’ 
foreslii'ri  che  prima  di  rudere  nella 
febbre  sofl'rono  per  qualche  tempo 
r innui'iiza  nociva  del  dima;  laddo- 
ve qiie’  forestieri  che  appena  entrati 
nella  mal’ aria  ìneontraiio  la  felibre, 
se  a questa  si  conginngonn  compli- 
cazioni, è pid  in  ubabile  che  dipen- 


dano allora  da  quelle  predisposizioni 
che  seco  trasse  col  jiroprio  tempe- 
ramento da  fuori  il  febbricitante. 

4.  Dilanio  ai  rapporti  d’intensità 
gin  altrove  notammo  la  gradazione 
che  esiste,  cosi  nella  causa  come 
nell’  effetto , e come  si  osservi  una 
relazione  fra  loro.  ìNon  tutte  le  in- 
lermilleiili  miasmatiche  sono  perni- 
ciose , nè  tutti  i miasmi  sono  di  tale 
intensità  da  produrre  sempre  queste 
ultime.  Il  maggior  minierò  di  esse, 
dicemmo , si  presenta  nella  campii 
gnu  romana,  dove  più  larghi  $|mzì, 
non  edifizi , non  attrito  di  popola- 
zione rendono  più  intensa  la  forza 
della  radiazione  terrestre.  <^si  gli 
stagni  d’nequa  dolce,  prodotti  ila  stra- 
ripumeriti  ili  laghi  o di  fmnii , o da 
piogge,  generano  nelle  busse  pimm- 
re  ed  incolte  delle  regioni  ineridio^ 
nali  iin  miasma,  e interinilleiili  di 
una  forza  sempre  minore  del  mia- 
sma e delle  febbri  die  si  sviluppan') 
nei  liltorali  maritlimi,  dose  hi  mi- 
seria delle  ncque  dolci  colle  marine 
esalta  al  mas.sinio  grado  la  piilrrili- 
zioiie  vegeto->aiiimale.  Si  osserva  an- 
che di  più,  che  nel  mentre  che  la  in- 
lerinittente  miasmatica  comincia  a 
giugno  e termina  coll’ ottobre,  la 
perniciosa  non  si  mostra  endemica 
che  neiragosto  e nel  settembre,  flinui- 
do  il  miasma  raggiunge  il  grauo  ij 
più  elevato  di  ,siiu  virulenza.  Da  ciò 
si  conosce  quanto  ragioiievolmcitte 
l’Addissoii  reputava  i miasmi  cniii- 
binati  coir  atmosfera,  e che  le  l«r« 
relazioni  col  calore  fossero  simili  a 
quelle  che  vediamo  nelle  varie  com- 
binazioni cliimirlie  delle  sostanze. 
Togliendo  uno  degli  elementi  di  un 
composto  binario,  l’altro  subito  di- 
viene apparente.  Per  tal  modo  la 
materia  miasmatica  resta  inerte,  fipa 
sopra  il  suolo.  Klevata  dal  calorico 
si  combina  con  questo  ed  è innocua. 
-l,u  radiazione,  secondo  che  è più  o 
meno  intensa,  la  disgrega  da  quello 
ili  maggiore  o minore  quantità,  e la 
renile  più  o meno  nociva. 

Dui  porremo  termine  alla  eliolo- 
gia  della  febbre  endcinicu  della  pro- 
vincia di.  Uoma.  A stabilirla  .sopra 
fondamenti  meno  incerti  che  non  si 
era  fallo  liii  or.i,  noi  coiiiiiiciamino 

dall’ esame  storico  della  sua  esìsteii- 
, za  in  tutte  le  regioni  che  coslilui- 
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scono  cotesta  provincia.  Quindi  si 
passò  ad  esaminare  la  natura  del  suo 
clima,  dimoslrundo  come  la  posizio- 
ne, rinclinazione  del  suolo,  la  sua 
natura  geologica , le  montagne  che 
la  circondano,  i fiumi  e le  ucijue  che 
la  contornano  e la  iinpuliidmin,  con- 
tribuiscono u renderlo  un  clima  cal- 
do-umido, e soggetto  a miasmatiche 
emanazioni.  Di  questi  topografici 
elementi  si  tolsero  a valutare  i prin- 
cipali , e si  vide  come  tutti  insieme 
riuniti  producevano  il  miasma,  e co- 
me a questa  genesi  era  indispensa- 
bile l’ unione  di  tutti  loro.  Mettendo 
in  seguito  in  rapporto  coll’esistenza 
storica  dcireflelto,  ciascuno  di  co- 
testi  elementi  partitamente  consi- 
derati, si  vide  che  nessuno  vi  stava 
a rigore,  e che  questa  intima  re- 
lazione si  otteneva  soltanto  col  loro 
pedale  prodotto,  cioò  col  miasma. 
^ dimostrò  ancora  che  la  concor- 
renza di  tutti  cotesti  elementi  a 
produrre  la  causa  speciale  poteva 
esser  considerata  sotto  un  solo  pun- 
to di  visto  iJK'teorologico,  quello  cioè 
della  radiazione  terrestre.  Si  stabili 
adunque , il  miasma  esser  la  causa 
unica  e primitiva  delle  romane  feb- 
bri. E perché  fosse  viemaggiorniente 
chiara  la  legge  de’  rapporti  fra  la 


causa  e l’ effetto  si  ricercarono  se- 
condo le  ragioui  di  tempo,  di  luo- 
go. di  natura  intrinseca  del  morbo 
e di  intensità.  ?(el  mettere  in  rap- 
porto i caratteri  patologici  della  ma- 
lattia, col  complesso  degli  elementi 
causali  che  la  gencrono  in  totali- 
tà , si  trovò  che  nel  mentre  che  la 
causa  speciale  era  intimameiue  le- 
gata colla  speciale  condizione  idio- 
patica della  malattia , le  cause  co- 
muni concomitanti  rendevano  ra- 
gione del  fenomeno  «Iella  periodicità, 
non  che  di  quelle  comunali  diatesi 
accessorie,  che  rendono  il  più  spesso 
la  febbre  complicata  c grave.  Per 
tal  modo  s|)criamo  aver  completata 
la  etiologia  di  siffatti  morbi.  Invi- 
tiamo a fare  altrettanto  quelli  die 
seguono  opinioni  etiologiche  diffe- 
renti dalla  nostra  ; e se  essi  avranno 
il  potere  di  dimostrarla  con  lo  stesso 
rigore  di  analisi,  e con  una  serie  si- 
milmente concatenata  di  rapporti 
dalle  ragioni  fisiche  del  suolo  di 
Roma,  sino  alle  ragioni  patologiche 
della  febbre  endemica  di  esso  inter- 
pretando e ordinando  semplicemente 
i fatti  senza  arbitrarie  eliminazioni, 
o contraffazioni , si  vedrà  allora  da 
qual  luto  sicno  la  ragione  e la  ve- 
rità. 


PlKC.  V.  I. 
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L\  PATOLOGIA  DELLA  FEBBRE  liNTERMTITEME 
PERMCIOSA 


CAPITOLO  I.  1 

J)i  nlrtcìic  proprietà  del  miasma,  che 
sembrano  pire  eccezione  alle  letjrji 
a II  Ieri  ormrn  le  stabili  le. 

ìNecessaria  <>  adunque,  per  le  cose 
dimostrale  innanzi,  una  materia  par- 
licolapc  nociva,  svolta  dal  calore  e'i 
inauteiiuta  in  comliinazione  coll’  at-  | 
inosfera  dalla  radiazione  terrestre  , 
a costituire  la  inal’aria  delle  Regioni 
infelte  dalla  febbre  perniciosa.  >è 
basta:  importa  di  più  che  cotesto 
materia  sia  di  tale  quantità  e qua- 
lità da  dar  luogo  negli  abbassamenti 
di  temperatura  a precipitazioni  con- 
.«iderevoli , o suincienti  a produrre 
r eH'elto. 

lòia  delle  condizioni  topografiche 
nella  parte  prima  accennata  clic  man- 
casse , o che  si  trovasse  in  difetto 
posta  a misura  colle  altre , baste- 
rebbe o perchè  l' effetto  mancasse,  o 
perchè  venisse  modificato  in  guisa 
da  rendersi  poco  valutabile.  Senza 
avvertire  a questa  necessaria  con- 
correnza di  elementi  causali , molli 
fatti,  oltre  al  non  essere  mai  stati 
spiegati,  hanno  sgomentato  in  modo 
gli  animi  dei  medici  investigatori  . 
che  non  potendoli  contrastare  , li 
hanno  sempre  creduti  per  distrug- 
gitori di  qualunque  sin  potere  ctió- 
fogico  una  volta  alle  felibri  Roma- 
nesche assegnato.  K il  mistero  e la 
verità  di  tali  fatti  li  ha  resi  inehi- 
iievolt  ad  ammetterne  e crederne 
anche  di  quelli,  che  sempre  il  pre- 
giudizio o la  paura  sogliono  aggiun- 
gere , per  accrescerne  il  carattere 
portentoso.  CM  vorrà  credere  per 


esempio  a quell’  anonimo  inglese  che 
il  miasma  siasi  svolto  anela*  nella 
schiantare  un  ramo  da  tin  albero? 
f’oneiido  da  parte  questi  ruccoiiti 
favidosi  j io  non  terrò  conto  che  di 
que’  falli  incontrastabili  che  finora 
colle  eliologie  conosciute  non  pote- 
vano aver  nessuna  spiegazione,  c 
I che  la  riceveranno  soltanto  da  quella 
ila  me  proposta.  Tutti  gli  os.'erva- 
lori  hanno  fatto  e fannó  le  grandi 
meraviglie,  che  la  mal’ aria  in  una 
stessa  città  spesse  volle  cessi  secon- 
do tuia  linea  delinita  ed  instuntanca 
ad  alcune  altezze  particolari.  Ripor- 
tiamo alcune  volgari  tradizioni.  Ilei- 
la  mal’  aria  avviene  talvolta  come 
del  snono  delle  campane,  che  a poca 
distanza  del  campanile  in  alcune 
posizioni  non  si  sente:  in  altre,  seli- 
liene  assai  più  lontane,  e anche  fuori 
della  città,  si  sente  distintissimo  !)• 
A Roma  nell’  immondo  quartiere  de- 
gli Ebrei  detto  il  Gliello,  dove  chi 
animette  un  miasma  dovrebbe  aj 
certo  supporvelo,  non  vi  sono  <sì 
dice)  febbri  intermittenti.  .Monte  Ca- 
vallo è sano,  nel  menlrechè  strida 
Pia  allo  stesso  livello,  come  più  s’in- 
iioltra  verso  le  mura , è disidiitata 
percliè  infetta.  La  Via  del  Corso  è 
sana:  villa  Borghese  allo  stesso  li- 
vello è infetta.  A.  ,M.  Toiirnon  bastò 
una  corta  passeggiata  a cavallo  a 
Ai  Ila  Borghese  dojio  il  tramonto  del 
sole  per  acquistare  la  febbre.  Quanto 

f)  Quibiis  cli.im  in  loci.s  (qiiod  sane  lui- 
rum)  bretissimi  iiilerTalli  discrimen  hic  ali- 
quaiiium  salnbris  exislimatur  acr  ; ìllìc  con- 
ira noxins  CI  damnalàlis.  Baijlivi,  De  Pras- 
med.  Ub.  I,  cap.  XIV. 
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alle  altezze  nelle  quali  si  vefrgono  ces- 
sare "li  elTetli  della  innruria,  tenen- 
dosi «Ile  generalità,  si  potrebbe  di 
esse  costruire  una  carta  indicante  i 
gradi  di  salubrità  simile  a mielle  de’ 
Geologlii  che  indicano  i gradi  di  pro- 
duzione vegetabile.  S’intende  che  le 
diverse  esposizioni  . la  disposizione 
delle  valli,  le  inQuenze  dei  senti,  c 
mille  altre  circostanze  faranno  on- 
deggiare la  linea  che  separa  le  diver- 
se qualità  dell’aria;  ma  generalmen- 
te fra  120  e isometri  al  di  sopra  del 
livello  del  piano  comincia  sempre 
una  zona  meno  insalubre.  Ciò  non 
ostante  di  rea  qualità  è I’  aria  di 
Monte  Mario,  a mezza  lega  da  Ro- 
ma al  i\ord-0\vest , che  domina  su 
tutti  i colli,  ulto  130  metri  all’ in- 
circa: di  più  rea  qualità  è l’aria  di 
Sezze,  Aorma  e Sermoneta,  alti  da 
250  a 300  metri  sul  piano  delle  Pa- 
ludi Pontine.  Ora  tutte  queste  ano- 
malie delle  quali  non  sanno  rendersi 
ragione  alcuna  ([uelli  che  ammettono 
uir  ctiolagia  diversa  dalla  nostra  , 
valgono  invece  per  noi  a convali- 
dare la  asserzione,  che  gli  elementi 
etiologici  debbono  tutti  insieme  con- 
correre a produrre  la  febbre  roma- 
nesca. Ael  Ghetto  di  Roma , per  la 
immnmlizie  che  lo  imbratta  si  può 
ragionevolmente  supporre  la  forma - 
zi'.me  di  un  miasma;  ma  per  essere 
amninto  una  contrada  stretta,  di  case 
alte  ammonticellate  c di  poca  luce, 
e sopracariche  d’abitanti , che  sono 
in  (|ue|  piccolo  recinto  in  continui 
andirivieni  e sommamente  attivi , 
l’insolazione  diurna  non  può  essere 
molta,  e le  spesse  abitazioni,  valendo 
di  mezzi  compensatori  della  radia- 
zione notturna,  impediscono  che  que- 
sta assuma  la  forz.i  bastevole  alla 
formazione  del  miasma  generatore 
delle  febbri.  La  stessa  ragione  fisica 
si  può  applicare  alle  differenze  di 
salubrità  che  presenta  il  Quirinale 
e la  strada  Pia  , Borgo  S.  Pietro  c 
il  Vaticano , il  Corso  e Villa  Bor- 
ghese. Quanto  a <[uest’  ultima,  seb- 
bene non  sia  cosi  infetta  come  lu 
predicano  alcuni , e sebbene  i casi 
di  persone  che  per  jiasseggio  ab- 
biano preso  la  fclibre  , possono  es- 
sere stati  troppo  presto  attribuiti 
all’aria  di  quella  villa,  anziché  di 
altri  luoghi  dove  priina  si  era  fatto 


2i3 

I dimoro:  appunto  perchè  vi  spesseg- 
[ giallo  alberi  di  alto  fusto,  i quali  po- 
: trebhc  dirsi  clic  sì  opponessero  alla 
forza  della  radiazione  notturna  , de- 
vonsi  fare  due  considerazioni.  Ijo 
prima  è,  che  essendone  i viali  lun- 
ghissimi , e le  apriche  praterie  es- 
sendo molte  e di  vasta  estensione , 
e calcolando  insieme  ì laghi  die  vi 
sono,  e i valloncelli  scavati  ad  arte, 
che  ritengono  non  poca  umidità,  la 
ra'liazionc  , vi  dee  aver  luogo  con 
tutto  il  suo  rigore,  perchè  appunto 
le  filiere  di  alberi  ad  alto  fusto  sono 
troppo  poche  e fra  loro  troppo  di- 
stanti per  impedirla.  In  secondo  luo- 
go si  deve  considerare,  che  non  si 
può  tener  conto  di  piccola  area  di 
terreno  in  mezzo  od  una  vasUi  re- 
gione tutta  ingombra  di  inelitismo. 
Villa  Borghese  può  essere  quindi 
malsana  non  per  sè,  mu  lu  jior  mal’a- 
ria  <le’  suoi  ointorni.  Consimili  fatti 
adunque  provano  quanto  ragione- 
volmente il  Doni , siccome  lu  sne- 
rienza  di  tutti  i tempi  ha  conier- 
mntn.  dicesse,  che  dove  gli  ediflzi  e 
le  abitazioni  sono  più  spesse,  ivi  si 
conduce  una  vita  così  aliena  du  ma- 
lattie vernacole  come  in  qualunque 
altro  luogo.  A'è  di  ciò  sa  render  ra- 
gione altra  etiologia  che  quella  che 
considera  in  cotesti  spessi  fabbricati 
della  città,  come  nelle  folte  ed  alte 
piantagioni  della  campagna,  altret- 
tanti mezzi  conipensaturì  della  ra- 
diazione , e quindi  atti  ad  indebolire 
la  forza  eli  aggregazione  delle  ]iarti- 
celle  miasmatiche.  Je  rnconimaiide 
enfin  . dice  Touriion  , rt  In  nmlita- 
tiou  det  lecteurs  ce  fait  si  remar<jua- 
ble,  qtie  le  maacais  (tir  réile  ò lag- 
glomeralion  des  hahitaliotis , nue 
plus  elles  soni  eutassóes  micitx  cìles 
se  défendent , et  mie  ir’e.tl  loujours 
(ìli  centre  des  villes  que'  est  le  ma- 
ximum de  sécurilé  4).  Quelli  per- 
tanto che  si  sono  posti  inconsidera- 
tamente n confondere  il  miasma  pu- 
trido animale  col  miasma  tellurico 
particolare  produttore  delle  febbri 
romanesche,  vedendo  che  nel  Ghetto, 
nelle  contrade  de’  Conciapelli,  nelle 
case  presso  gli  immondezzui  non  vi 
sono  cosi  spesse  le  intermittenti,  e 

1)  Etudos  Statisti'],  sor  Rom.  Voi.  1 , 
pag.  810.- 
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vi  sono  jmrc  esalazioni  ]iuiri<Ie  ani- 
inuii,  limiiiu  errniioamcnie  concluso 
elle  (lesse  non  ilerisnno  dal  iniasimi. 
La  feblni!  nosocomiule,  cui  vanno 
sojr-.’cUi  i iiioviini  mediti  addelli  ii<:li 
os|ieduli  ili  iloniu  da  cln;  dinende? 
Dal  iniasnm  nosocoiniaU'  nel  iiuiile 
o per  il  (piale  si  svolge  anciie  il 
contagio  della  peletcliiu.  Ora  quel 
inedesimn  sliulenle  che  ha  (mila 
nell’ estate  del  1S20,  per  esempio,  la 
lebhiv  nosocomiale , contrae  iieH’e- 
state  del  I8-21  una  feblii'e  inlerinil- 
tente.  Si  dimanda  se  coleste  due 
febbi'i  dipendono  dalla  stessa  cnnsa; 
se  sono  di  Ibi'iim  e di  carattere  le 
medesime;  se  una  stessa  condizione 
IKitologica  le  governa  entrambe;  e 
se  si  possono  curare  allo  stesso  mo- 
do. (’iuscnno  elle  abbia  senno  e co- 
scienza pratica  do\rn  convenire,  elie 
sì  curano  con  metodo  diverso  airallo, 
e die  hanno  proprietà  e natura  fra 
loro  opposte.  Ambi  i miasmi  per 
con.seguenza  che  le  produssero  non 
poterono  essere  di  natura  idi-ntica^ 
e coiieedulo  ancora  ai  conlrastiiton 
dei  miasma  palustre  che  (piesla  non 
.sia  la  causa  delle  intermittenti,  non 
sarà  mai  permesso  a loro  di  con- 
fondere quest’  nlliino  col  miasma 
putrido  animale , e valersi  dei  casi 
dove  è patente  l’ azione  di  ipiesto 
per  comliallere  gli  altri  dove  noi 
ammettiamo  resistenza  di  ipiello. 

A quale  distanza  può  propagarsi 
il  miasma,  a (inule  altezza  pim  sa- 
lire? Quanto  alla  distanza  manchia- 
mo di  osservazioni  esatte  per  deter- 
minarla. Osserviamo  per<>  che  nella 
stagione  estiva,  dopo  un  giorno  cal- 
do , se  l’ aria  nella  notte  rimane 
quieta,  cioè  in  uno  .stato  favorevole 
alla  radiazione,  è veramente  sor- 
prendente a qual  lontananza  si  pro- 
paghino gli  odori  e quanto  siano  in- 
tensi. Di  ipieslo  fallo  nondìmenn  va 
tenuto  conto  per  non  sorprendersi 
se  in  mezzo  a una  regione  ingom- 
bra di  varii  fomiti  (li  inefilisino , 
qualche  particolare  recinto,  selihcne 
spoglio  (li  tulli'  le  condizioni  topo- 
grnliche  alle  alla  produzione  del 
niìnsmii,  presentasse  casi  di  fehlire 
vernacola.  1/esservi  febbri  a jMoiite 
illario  alto  130  metri,  e il  non  es- 
servi colassù  condizioni  alte  a svol- 
gere il  miasma , obbliga  ad  ammet- 


tere clic  il  miasma  formatosi  nelle 
sottoposte  valli  vi  salga  colle  iiebliie. 
liB  quali  fornialesi  sui  Tevere  da  un 
lato  c nella  Valle  cosi  detta  dell’  In- 
ferno che  lo  ucecrchiii  dall’  altra 
]>arle , portano  con  sé  e spaiulonu 
sulla  cima  di  esso  violitela  imiraria. 
Ferpusson  vide  giungere  cosi  fatte 
nebbie  melilielie  a 5tH)  piedi  sopra 
la  .Maremma:  e Devy  noli)  alzarsi 
la  nebbia  della  Maremma  sino  alia 
.sommità  delle  ^lontagne  d’ Istria  e 
del  Friuli,  e disse  che  il  vapore  ne- 
buloso del  lago  d’ Albano  arrivava 
al  di  sopra  della  parte  più  alta  del 
Monte  Laziale.  Dunque  in  (ali  emi- 
nenze incontrandosi  febbri  niinsma- 
liclie,  esse  sono  dovute  sempre  alla 
stessa  cagione  svoltasi  nelle  pianure 
e valli  circostanti , e c(dle  nebbie 
elevatasi  sino  a quelle  altezze. 

I fatti  (ili  qui  espo.sli,  nel  mentre 
che  ricevono  sullicienle  spiegazione 
dalla  nostra  dottrina  ctiolngica,  pro- 
vano die  radiazione  e svolgimento 
(li  miasma  vogliono  nudare  propor- 
zionatamente d'  accordo  per  pro- 
durre la  febbre  romanesca  : che  vi 
|)U()  essere  svolgimento  di  iiiiasinn 
senza  che  vi  sia  radiazione  bastante 
a eongregiirlo  in  modo  da  nrndurrc 
1’  cirelto  , come  avviene  nel  Glielù) 
a Konni  ed  in  altri  luoglii  seaiinali 
di  abitazioni  quantunque  sudici;  e 
come  avviene  se  nella  .sera  e nella 
notte  (lominino  i venti  o il  ciclo  sia 
ingombro  di  nembi:  che  vi  può  es- 
sere ogni  condizione  favorevole  alla 
radiazione  senza  che  vi  sin  bastante 
svolgimento  di  materia  miasmatica, 
come  succede  a lloma  stessa  quamio 
r estate  è secca  e 1’  umidità  non 
concorre  a favorire  la  putrescenza 
vegeto-aiiimnie:  che  il  miasma  for- 
mato che  sia  può  essere  trasportato 
a certe  indeterminate  distanze  cd  a 
certe  determinate  altezze  , come  av- 
viene a Monte  iMarto  sopra  la  \ alle 
Inferno,  cd  a Sezze,  a .Aorma  e Ser- 
moneta  sopra  la  palude  Pontina.  Le 
'|unlì  cose  tutte  ('  necessario  die 
calcoli  1’  Kliologista  quando  s’ in- 
contra nell’  elfelto  senza  la  causa 
palese , o nella  causa  senza  che  si 
mostri  I’  elfcllo. 

Ma  un’  altra  proprietà  manifestano 
i miasmi , che  non  bene  considerata 
potrebbe  pure  opporsi  ai  tarallcn 
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da  noi  (in  qui  assegnnti  loro.  Per  co- 
iiosforla  convien  priiim  annoverare 
ie  diverse  specie  di  latti  die  da  essa 
sembrano  dipendenti.  Partono  i cosi 
detti  Jinrriiii  dalle  cainpasiie  salu- 
berrime ilelle  Marche  dell’  Umbria 
e della  Uoiiiafrna  in  pienissimo  vi- 
gore e ili  perfetta  salute.  Recansi 
di  estate  a Roma  per  i lavori  cam- 
pestri. e i pili  di  essi  contraggono 
la  febbre  a Roma  stessa  nel  primo 
anno,  altri  si  susteiigoiio  nella  euin- 
pagiia  Romana , e ritornati  appena 
ne'  loro  luoghi  salubri  eadoiio  feb- 
bricitanti. Il  dottor  Webster  rac- 
ronta  di  sé  che  ai  30  di  giugno 
del  181!)  aiiilb  a Roma  e stettevi 
circa  dodici  giorni;  passò  per  le  Pa- 
ludi Pontine:  dormi  a Baccano;  e 
qnando  fu  a Firenze  gli  scoppiò  la 
iiitiTinitteiitc.  Racconta  Toiirnon  che 
nel  1811,  un  distaccamento  di  80  uo- 
mini del  reggimento  di  La-Tour 
d’  Auvergne,  stanzialo  per  necessità 
in  una  caserma  fuori  di  Porta  del 
Popolo  ebbe  in  tre  settimane  51  ina- 
lali , di  cui  morirono  di  perni- 
ciosa. Boiisletteii  dice,  che  anche  i 
medici  della  Caroliim  vi  hanno  os- 
servato , che  il  passaggio  dall’  aria 
cattiva  all’aria  sana  nella  cattiva  sta- 
gione sviluppa  la  febbre;  e racconta 
che  il  Curato  di  Colonna  prese  la 
febbre  dopo  tornato  da  Romn  alla 
sua  parrocchia.  Stette  uiiiiidi  bene 
per  sei  o sette  anni.  Ritornato  a 
Monte  Compiti  sua  patria,  luogo  as- 
sai alto  e (li  aria  buona,  gli  si  svi- 
luppò la  febbre.  Il  I).  Ciarli  asserisccj 
che  i forestieri  sono  meno  soggetti 
ad  essere  attaccati  dalle  febbri  mia- 
smatiche nel  primo  annodi  loro  sog- 
giorno in  un  paese  di  aria  malsana , 
che  in  appresso.  Egli  ha  veduto  ve- 
rificato 1111  tal  fatto  negli  artisti  Te- 
deschi , Francesi  ed  Inglesi , ed  in 
altri  che  dimorano  in  Roma  per  un 
tempo  considerevole.  Erano  essi  pre- 
si dulia  febbre  più  frequentemente 
nel  secondo  o terzo  unno  del  loro 
soggiorno , che  nel  primo.  I quali 
fatti  ppovaiio  che  in  quelli  che  in- 
febbruiio  denteo  la  regione  inelìtica 
conviene  ammettere  ima  gradazione 
nella  forza  del  miasma.  Il  quale  in 
alcuni  in  sulle  prime  non  desta  che 
alterazioni  fisiologiche.  Queste  val- 
goiio  a slenture  I vìncoli  d’ abitudine 


sanitaria  e predisporre  ni  secondo 
grado  d'aziiiiie  che  è l' iiilermitleiite 
miasmatica  semplice.  E l'ultimo  gra- 
do morbifero  che  sperìineiituno  quel- 
li, che  diinoraiu)  dove  esso  è più 
concentrato  e senza  nessuna  cautela 
d’igiene,  li  precipita  nella  perni- 
ciosa. Il  forestiero  bene  agiato  che 
abita  la  città  nella  state,  c che  vive 
sobrio  e cautelato,  non  cederà  all’n- 
zione  del  melìlisinn  elle  dopo  un  an- 
no o due  o Ire,  secondo  in  opinione 
di  Clark.  Altri  elle  non  viva  caute- 
lato e che,  per  esempio,  abili  quar- 
tieri entro  Roma  poco  salubri,  o clic 
si  trattenga  alla  sera  all’anfiteatro 
Augusto,  lungo  la  riva  del  Tevere, 
incontrerà  anche  nel  primo  anno 
la  iiitermitteiile  semplice.  I militi 
ncciisermati  in  luoghi  malsani  at- 
torno alle  mura  di  Roma  o in  altre 
parli  della  sua  Campagna  , basse  e 
acquitrinose  o di  grande  radiazione 
inilluriia,  che  bivaccano  allo  scoperto 

0 sotto  tende  che  mule  li  difeminiio; 

1 mietitori  che,  non  abbandonando 
mai  la  messe,  coricati  presso  i co- 
voni delle  biade  ivi  passano  la  notte, 
c sorgono  in  sull’  alba  ; lutti  questi 
che  trovansi  in  luoghi  dove  i mia- 
smi possono  toccare  il  grado  il  più 
alto  (li  loro  concentrazione,  sogliono 
caliere,  anche  appena  scorsi  pochi 
giorni,  nella  perniciosa. 

Quell’  osservare  poi  come  molti 
di  questi  campagnoli  ed  alcuni  fo- 
restieri passano  la  stagione  cattiva 
in  Roma  o nc’  suoi  dintorni  senza 
cadere  nella  febbre,  e infebbrano  do- 
po partiti  e ritornati  alle  arie  loro 
saluberrime  e native,  costringe  a te- 
ner conto  d’ un’ altra  proprietà  del 
miasma,  che  é quella  di  essere  dtli- 
te.imnln,  cioè  di  essere  assorbito , e 
di  restare  inattivo  per  maggiore  o 
minor  tempo,  c di  sviluppare  la  sua 
azione  morbifera  fuori  nel  luogo  e 
della  stagione  clic  sono  indispensa- 
bili al  suo  svolgimento.  1 quali  ul- 
timi casi  sono  una  prova  di  fatto 
luminosissima  contro  coloro,  che  ri- 
petono la  intermittente  romanesca 
dnllu  umidità,  0 dalle  alternative  di 
temperatura. 
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CAPITULO  li.  na  , e il  sudore  era  quasi  freddo  e 

\iscliioso. 

■ I DrUlescaiza  tic'  Difalli  in  sul  fare  del  "ionio  so- 

pra"piunse  mi  accesso  peniicinso 
I medici  dello  sialo  romano  die  che  lo  mise  in  forse  della  vita.  Ri- 
si truiaiio  in  paesi  d’ aria  sanissima  sapulo  il  liio^u  di  sua  provenienza 
non  s‘  iiieoiitraiK)  a vedere  inleniiil-  fu  al  declinare  appena  del  parossi- 
teiiii  gravi  e perniciose,  se  non  in  sino  dola  la  eliinma  ad  alla  dose,  e 
que'  eanipagnoii  die  riloriumo  l'au-  gli  altri  accessi  diminuirono  grn- 
tunno  dai  favori  camiiestri  dell’ a-  dalainenlc  liiiehè  scomparvero.  Il 
grò  romano.  D come  è a me  avve-  Prof.  Welisler,  come  si  è nolato  di 
mito,  avranno  aneti' essi  notalo  più  sopra,  ehlie  la  terzana  in  Firenze 
volte  alcuni  aversela  passala  heiie  dopo  essere  stalo  .sanissimo  in  Ro- 
dnrnnte  il  loro  soggiorno  nell’aria  ma  per  1i2  giorni,  l^ind  pretendeva 
cattiva,  e appena  ripre.sa  la  buona,  d’aver  trovalo  reslrcmo  della  deli- 
coniecdìé  fosse  l‘autniino  avanzato  tescenza  dei  miasmi  fissandola  al  12.° 
e prossimo  l' inverno  , esser  loro  giorno.  Bamnes,  elle  si  è pure  occii- 
scoppiala  la  febbre.  Un  earreltiere  nato  di  risolvere  eosiirallo  prubleiiia, 
di  Uivilanova  stato  a Roma  negli  liiiiiluva  la  delilescenza  nel  corso 
ultimi  di  luglio  1S32  rimpatriò  in  dei  primi  quindici  giorni,  everso 
sul  termine  di  agosto.  A Roma  si  il  quinto  o il  sellinio  in  aleinii , e 
numtenne  sano.  In  patria,  verso  la  versoi!  dnodeeiiiio  o il  ileeimoqiiarto 
meta  di  settembre,  preso  da  febbre  i in  alil  i.  L’  Viiberl  osserva  giusta- 
di  cui  accessi  erano  aceoiiipagnali  mente  « die  i dati  che  servir  devono 
da  grave  assopimento,  lenninò  con  « alla  sninzione  del  problema  pm- 
febbri  lei'zanarie  die  erano  accpni-  « posto  di|)endono  in  gran  parte  dal 

Ì lagnate  da  coliche  violenlissiiiie.  « grado  di  virulenza  della  materia 
''indiò  io  ignorai  la  di  lui  penna-  « didl’ infezione , dalla  via  eh’ essa 
neiiza  anteriore  nell’aria  cattiva  mi  « prende  per  introdursi  nel  sistema, 
tenni  forte  al  metodo  evaeiiaiile  aii-  « e specialmente  dal  grado  di  sii- 
tidogistieo,  al  quale  seguiva  semine  « sceltibilità  degli  individui  ».  A 
nii'i  grave  la  fehhre.  A eiiutomi  dub-  noi  sembra,  e cel  dicono  le  osserva; 
ilio  della  sua  natura  iiùasmaticn,  e zioni,  che  bell  jiiii  oltre  di  12  giorni 
risaputa  la  ili  lui  dimora  in  Roma , possa  protrarsi  la  ddileseenza  de’ 
detti  inailo  a larghe  dosi  di  solfato  miasmi.  Il  che  sarà  ancora  più 
di  chinina  e vinsi  la  niulatlia.  Un  nifesto  dove  loedierenio  delle  reci- 
migiialtajo  parimenti  di_  Civitanova  dive;  signifu-andn  le  recidive  una 
partiva  nella  stale  (ler  i luoghi  pa-  permanenza  dell’eleniento  morboso, 
Insti'i  dei  Ruveiinale  e clelfa  To-  ed  essendosi  talvolta  prodotte  nel- 
scana  e dell’agro  lomaiio  per  rac-  l’aria  buona  e in  ijualsia  stagione 
cogliervi  mignatte  , e tornando  a dopo  mialclie  anno  dalle  prime  feb- 
cusa,  dopo  il  suo  giro,  verso  la  fine  bri  sofrerte  nell’  aria  malsann.  Pen- 
d'autniiiio  gli  si  sviluppava  la  feb-  siamo  inoltre  che,  verificato  il  fallo 
bre,  che  con  tipo  di  seniitcrznna  lo  della  delitescenzu , questo  sia  sufli- 
truvugliiiva  quasi  tutto  l’ inverno,  ciente  u guidare  la  diagnosi  e ia  te- 
Un  certo  .Stanislao,  cameriere,  do-  rupia  anche  col  suo  sólo  carattere 
vette  nel  1835,  regnante  il  Cholero,  di  verità  generica  , nei  luoghi  di 
fare  la  sua  quaraiilemi  u Francolino  hiioiraria  e fuori  <lelle  stagioni  pr^ 
in  sul  Pò,  luogo  dove  domina  Fin-  prie  delle  intermittenti,  senza  che  sia 
teriiiilleiilc  inlusinalica.  Arrivato  a ineslieri  fissarne  il  periodo,  il  quale 
Firenze  dopo  dodici  giorni  ò preso  sinora  non  saprebbe  essere  che  ar- 
da felibro  con  sopore , cardialgia , bitrario. 
vomito  e grave  stringimento  ai  pre- 
cordj.  libile  due  salassi  e ftt  purga- 
to, e bevve  acque  diororeliclie.  Tutto 
parve  cessalo  al  quinto  giorno,  ma 
restava  un  certo  ebeli.smo , un  in- 
dolenzimento generale  della  perso- 
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CAPITOLO  III.  acquista  unn  sensibilità  insolita , il 

.senso  tutto  salisce  ad  un  grado  di 
Della  scile  (Iella  condizione  delicatezza  incredibile,  il  senso  afro- 
morbosu  speciale.  disloco  rendesi  aneli’ esso  quasi  ir- 

refrenabile, le  forze  muscolari  il- 
11  modo  d' azione  del  miasma  Os-  languiscono,  v'  Im  continua  tendenza 
satosi  o introdotto  che  sia  nell’  u-  all’  inerzia  ed  al  sonno.  I primi  fe- 
inanu  organismo  c tuttora  un  mi-  nomeni  di  alterazione  patologica  che 
stero  per  la  scienza,  la  quale  coll’u-  si  manifestino  insieme  colla  febbre 
minante  titolo  di  specifico  è^co^tret-  sono  pure  della  stessa  derivazione, 
ta  a designarlo.  Siccome' però  e I muscoli  estensori  si  mettono  in 
veleni  e miasmi  e conta^^i,  quantiin-  una  tensione  quasi  spasmodica,  co- 
que la  più  parte  di  azioni  ignote,  minciano  stiramenti  c sbadigli,  o-sri- 
hanno  a diligenti  osservatori  svelato  (alio  el  pnndiculnlio,  quindi  la  cute 
le  loi'o  determinazioni  elettive  verso  si  raggrinza  , brividi  di  freddo  co- 
alciini  organi  e sistemi,  quanto  al  minciano  a scintillare  per  essa,  lin- 
niiasiiia  si  è pure  con  maggiore  o cbà  diventati  rigori  la  contraggono, 
minore  facilità  di  analisi  cercato  di  la  scolorano  e aggruppano  tutto  il 
.stabilire  la  sede  di  colesta  condi-  corpo.  A iiiieslo  stalo  scmitetanico 
zinne  morbosa  speciale  che  esso  prò-  s’aggiunge  il  digrignare  de’  denti  , 
duce.  l.ie  patologie  dominanti  hanno  a cui  s’accompagna  una  specie  <li 
intluilo  su  questa  localizzazione  co-  teismo  della  mascella  inferiore.  Da 
me  influirono  del  pari  sulle  ipotesi  ciò  mi  sembra  poter  arguire,  che  lis- 
immaginate  intorno  al  modo  di  salasi  il  miasma  nella  cute,  ed  agen- 
azione  primitivo.  Dalla  bile  al  san-  do  sulla  rete  nervosa  di  essa,  qiie- 
gue,  dal  sangue  al  fluido  nerveo  an-  sta  alterazione  speciale  primitiva  deb- 
darono  gli  umoristi,  il  moderno  soli-  ba  raggrupparsi  nell’asse  cerebello- 
disino  dai  visceri  cliilopojetici  andò  spinafe,  e clic  da  questo  centra  par- 
ai sistema  sanguigno,  dal  sistema  san-  Inno,  siccome  lio  dimostrato,  tutti 
guigno  al  sistema  nervoso  per  iìssare  i principali  fenomeniche  costitui- 
cotesta  sede.  Si  credette  che  scorta  scono  le  svariale  forme  della  inter- 
sicura  onde  fissarla  potesse  essere  mittente  miasmatica, 
l’anatomia  patologica,  senza  riflettere 
che  con  questo  mezzo  non  si  scor- 
gono il  più  spesso  die  gli  ultimi  C.iPITOLO  IV. 

fenomeni  delle  malattie,  nati  du- 
rante il  corso  di  esse,  e talora  an-  Del  parossismo  fehhrile.  ossia  del 
che  nel  punto  dello  spegnersi  della  freddo,  del  caldo  e del  sudore. 
vita.  Per  accostarsi  dunque  al  vero 

in  simile  ricerca  conviene  rimontare  Tonto  l’assimiliazione  del  calore, 
ni  primi  fenomeni  di  alterazione  sia  quanto  lu  capacità  di  sostenere  la 
fisiologica,  sia  potologica,  che  si  propria  temperatura,  l'organismo  la 
manifestano  nell’  individuo  , preso  debbe  al  sistein.i  nervoso.  Però  io 
che  sia  dalla  virulenza  del  miasma,  penso  che  il  calure  animale  abbia 
Il  sistema  cutaneo  è il  primo  che  In  diversi  centri  di  svolgiineiito,  e che 
ragione  naturale  ed  il  iiitto  indichi-  da  questi  diversi  centri  si  distribui- 
no  come  aggredito.  La  struttura  re-  sra  a quelle  ]iarti  che  sono  sotto 
ticolala  tanto  del  sistema  nervoso  l' impero  nervoso  più  diretto  di  es- 
siibciitaneo  che  del  capillare,  è pa-  si.  La  normalità  quindi  della  azione 
rjmenti  la  prima  a risentirne  la  no-  nervos;i  che  parte  dalle  radici  po- 
civa  potenza.  sleriori  del  sistema  spinale,  la  gin- 

II  primo  fenomeno  di  alterazione  dico  indispensabile  per  mantenere 
fisiologica  ne'  paesi  meridionali  nella  I’  equabile  temperatura  del  sistema 
stagione  estiva  è lo  slentamento  del  cutaneo  .dagli  eccessivi  calori  estivi 
tessuto  cutaneo.  $i  suda  profusa-  e dal  clima  mollo  esaltnla.  L’azione 
mente,  i capillari  subcutonei  s’iniet-  lorpente  del  miasma  sugli  strati  ner- 
tano  e s’ ingorgano  Ibrmando  delle  vosi  subcutanei  riverberata  diretta- 
macchia  qua  è là  nella  pelle,  lu  pelle  niente  contro  i cordoni  posteriori 
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di'IIii  spina  detennina  in  essi  quel 
fenomeno  primo  con  che  si  inmnfe- 
stn  il  parossismo  II  quale  assume 
tosto  limi  roriita  di  contrazione  spu- 
smodka  actompiignala  da  grave  sen- 
sazione di  freddo!  Il  sistema  capil- 
lare sulifiitaiieo  mmpreso  nella  spn- 
smodiii  fa  refluire  il  sangue  verso  i 
grossi  trom-lii  delle  caviùi.  L’  appa- 
rato nervoso  spinale  anteriore  viene 
per  tal  modo  crcilato  a violenta 
azione  rejlrssa,  della  quale  parteci- 
pando il  sistema  ganglionare  car- 
diaco, alla  contrazione  succede  l’e- 
spansione,  e si  svolge  un  calore  ec- 
cedente 0 un  moto  ili  vibrazione  va- 
scolare morboso,  che  costituiscono 
lo  stadio  di  piressia  propriamente 
detto.  Quando  l’ azione  reflcaa  dei 
cordoni  anteriori  è giunta  a riequi- 
librare razione  sensoria  e calorifeni 
de’  posteriori , e restituire  a questi 
la  capacità  di  resistere  per  un  tempo 
determinato  alla  causa  morbosa,  in- 
comincia tale  quiescenza  in  mezzo 
alla  ijuale  apparisce  un’  abbondante 
traspirazione  che  dicesi  stadio  del 
sudore.  Ciascun  vede  che  questi  tre 
stadi  non  sono  che  una  esagerazione 
morbosa  di  tre  alti  cornimi  propri! 
e abituali  dello  stato  Gsiologico  della 
iiiacchiiin  uinann.  E nelle  intermit- 
tenti semplici,  proprie  di  tutti  i luo- 
ghi e tempi , e dipendenti  da  cause 
comuni,  SI  compiono  sempre  con  ef- 
ficacia crìtica  e senza  pericolo  alcu- 
no, e sono,  direi  quasi,  morbo  e cura 
ji  sè  stessi.  Ma  nelle  intermittenti 
iniiisiiiatichc,  dove  agisce  una  causa 
permanente  specifica,  a meno  che  que- 
sta non  sia  lievissima,  ogni  stadio  ha 
con  sè  un  carattere  più  o menu  im- 
potente di  virulenza  morbosa , sotto 
alla  quale  l’azion  critira  va  sempre 
più  decrescendo  iie’siioi  poteri,  e re- 
clama vieppiù  quelli  deir  arte. 

CAPITOLO  V. 

Delle  forme  prolotìpiche 
della  Pernkiota. 

Cosa  è che  impedisce  la  forma  re- 
golare de’ parossismi  nella  durata  e 
intensità  de’ loro  sladj?  E l’azione 
più  o meno  virulenta , _ più  o meno 
diffusa  della  causa  specifica,  oppure 
è il  concorso  delle  oinopalie  ? iSe  vi  i 


sono  forme  di  perniciosa  riferibili  al 
carattere  degli  stadj  del  parossismo 
queste  debbono  essere  le  protoUpi- 
ehe;  e (|iielle  che  differenziano  le 
perniciose  esiiuisite  dalle  consensuali 
e dalle  seconaarie.  Perocché  in  que- 
ste prototipirhc  la  perniciosa  non  può 
dipendere  che  da  un  alto  grado  a’a- 
rione  della  potenza  morbosa.  Io  per 
me  dissi,  che  il  iniasmii  non  fa  chr 
destare  una  febbre  di  forme  simili  alle 
intermittenti  ordinarie,  ma  di  fondo 
speciale  dipendente  dalla  specialità 
della  causa,  e questa  febbre  non  as- 
sume carattere  pernieioso  che  per 
l' intervento  delle  emopatie.  Questo 
intervento  però  può  essere  più  o me- 
no pronto  e grave  secondo  il  grado 
di  virulenza  del  miasma  medesimo. 
Difatti  quali  dovrebbero  essere  le  for- 
me prntotipichc  della  perniciosa?  A 
capo  di  tutte  starebbe  la  Tclaniat , 
come  qiiellacherappreseiita  lo  spasnm 
coiitraltivo  salito  al  massimo  grado 
per  effetto  dell' azione  della  causa  ri- 
sentita con  violenza  dai  nervi  sen- 
sorii  e dagli  strati  muscolari  subcii- 
tniiei.  Alla  Tetanica  seguirebbe  \’Àj- 
yidu,  in  che  si  scorge  il  primo  stadia 
del  parossismo  ad  un  grado  eminente, 
e protratto  ni  di  là  del  suo  ordinaria 

fieriodo  ; nel  che  è da  considerapi 
a profonda  alterazione  nella  capacità 
calorìficn  del  centro  nervoso  spinale, 
resa  insuperabile  dalla  soffocata  ode- 
bole  o esausta  azione  reflessa  del- 
l’apparnto  spinale  anteriore.  Quando 
l’azione  rellessa  dai  nervi  spinali  non 
ha  tuie  energia  da  potersi  gittiire  ra- 
pidamente sui  gaiiglìi  e plessi  car- 
diaci avviene  In  fonna  sincopale,  w 
quale  rappresenta  una  incnpacità  ni 
sostenere  lo  stato  ey>ansivo  febbrile- 
Così  qnniulo  nell’efletto  della  poten- 
za morbifera  è gravemente  compre- 
so nnclie  il  sistema  esalante  siibcu- 
tnneo,  il  «udore  fnltiino  stadio)  sani 
eccessivo,  mortale,  e protratto  al  a» 
là  del  termine  suo , e costituirà  la 
forma  dinforelica. 

Ora  poste  queste  forme,  se  dal  gra- 
do di  virulenza  del  miasma  dipen- 
desse solamente  e sempre  la  Pcrni- 
ciosa,  noi  avremmo  il  fatto  costante, 
che  tutte  le  Perniciose  si  pri’sente- 
rehhero  colle  .stesse  forme  protnli- 
piehe.  Invece  coleste  forme  sono  le 
jiiù  rane  ad  incontrarsi,  e P algi‘»  > 
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la  diaforetica,  la  sincopale,  e la  tela-  CAPITOLO  VI. 

nica  nei  più  dei  casi  si  mostrano  do> 

po  vnrii  parossismi  di  terzana  non  I Jlidsmi  non  nocciono  all'  uomo 
perniciosa.  Se  d’ altronde  senmre  da  nè  jier  ispirazione  nè  per  deijlu- 
omopatia  nervosa  volessersi  far  de-  lizionc. 
rivarc  coleste  forme,  come  avver- 
rebbe che  le  più  frequenti  pomicio-  I fatti  provano  che  perchè  il  min- 
se sono  le  comatose  e le  cholerichs,  sma  palustre  si  renda  produttore  della 
c come  forestieri  di  ottima  salute  le  febbre  popolare  endemica , deve  es- 
r.ontragftono  con  tanta  rapidità  e vio-  sere  in  tal  fniisa  con^reg^to  che  pos- 
lenza?  Bisogna  adunque  ammette-  sa  depositarsi  sulle  parti  organiche 
re  che  la  gravezza  maggiore  che  in  piena  composizione.  Un'ariamla- 
*’  incontra  nelle  Perniciose  in  tutti  smatica  inspirata  solTre  per  elfetlo 
gli  stadj  del  parossismo  dipende  da  della  funzione  medesima  respiralo- 
un  concorso  di  azioni  che  sì  effet-  ria  una  specie  di  decomposizione,  la 
tuano  simultaneamente,  tra  il  grado  quale  se  non  impedisce  alTatto  che 
più  elevato  di  virulenza  del  miasma  essii  non  introduca  negli  umori  una 
e le  emopatie  che  si  incontrano  nel-  qualche  sua  particella  nociva,  to- 
r individuo  da  esso  aggredito.  Fate  glie  però  la  sua  speciale  aggrega- 
che  due  agricoltori  si  rechino  in  Ino-  zione  chimica  , e con  uuesta  la  fo- 
go malsano  nella  stagione  delle  feb-  colta  particolare  di  proaurre  l’elTet- 
bri,  c che  rimo  vi  porti  un  tempc-  to.  Ijo  stessa  decomposizione  si  ope- 
ramento  debole  esausto,  a mo’d*e-  rerebbe  nello  stomacose  il  miasma 
sempio,  per  perdite  seminali,  e Tal-  venisse  deglutito.  Si  converte  pel- 
tro un  abito  forte,  sano,  pletorico,  questi  modi  in  una  potenza  comune. 
L’azione  della  potenza  morbosa  sia  agente  in  modo  lento  sul  generale 
in  ambedue  come  dieci.  iNel  primo  processo  assimilativo.  Ve’ luoghi  i 
per  fralezza  della  reazione  spinale  la  più  malsani  della  campagna  di  Roma, 
forma  prototipica  sarà  di  Algida  o di  i bovi  e cavalli  e pecore  e capre  stan- 
Sincopalc,  nel  secondo  per  azione  re-  no  ne’ mesi  estivi  a pastura  e inspi- 
flessa  soperchia  comunicata  al  sistema  rana  c deglutiscono  ìmpiinemeiiti- 
ganglionare  gastro-enterico,  la  for-  I’  aria  miasmatica.  Hanno  osservato 
ma  sarà  di  Colerica,  e percongestioni  celebri  scrittori  sui  mali  epizootici, 
encefaliche  di  Soporosa.  Siano  pur  che  gli  animali  non  vanno  soggetti 
queste  forme  esquisite.  .Ma  chi  lenes-  a febbri  intermittenti.  Il  che  drove- 
se  conto  d’ uno  solo  degli  elementi  rebbe,  che  la  causa  produttrice  di 
causali  sopraccennali,  non  intende-  queste  non  manifesta  la  sua  azion  • 
rebbe  la  natura  di  coleste  Perniciose  complessiva  che  sul  sistema  cutaneo, 
che  per  metà,  e insuflìcicnte  pure  ne  il  quale  per  essere  negli  animali 
sortirebbe  il  ti-atlamento  terapeutico,  meno  impressionabile,  d' un  tessuto 
Sebbene  adunque  siano  ammissibili  più  tenace  e ricoperto  di  peli  o di 
certe  forme  prototipiche  di  Pernicio-  lane  rende  nulla  l'azione  della  noci- 
su,  queste  non  indicano  mai  che  tutta  va  potenza.  All’  opposto  nell’  uomo 
la  gravezza  loro  è al  tutto  riferibile  per  la  delicatezza  della  sua  cutel’at- 
ol  solo  grado  di  maggior  virulenza  livilà  del  miasma  vi  produce  il  pieno 
della  causa  speciale  produttrice  della  suo  elTelto.  K a chi  domandasse,  per- 
febbre.  .Adunque  in  che  consiste  la  chè  il  miasma  vegeto-animale  a^en- 
dilTerenza  degli  ell'etli  da  una  mag-  do  sulla  cute  produce  una  febbre 
giore  o da  una  minore  quantità  di  intermittente,  e ì contagi,  che  pur 
miasma  ? ÌSel  facilitare  piu  o meno  agiscono  sullo  stesso  organo  la  pro- 
la concorrenza  delle  omopatìe,  e prin-  ducono  continua,  si  potrebbe  rispon- 
cipalmente  della  nervosa,  per  la  quale  dere,  che  i contagi  vi  compiono  un 
resta  sempre  piu  ristretta  la  sfera  periodo  di  vita  che  loro  è proprio 
d’azione  risolutiva  o neutralizzante  senza  intervalli,  e la  febbre  è corri- 
le potenze  naturali  dell’ organismo,  spondentc  a quella  continua  irritazio- 
ne; ma  il  miasma  determina  una  feb- 
' bre  legata  ai  perioili  lisiologici  della 

cute  e del  sistema  neuroinoiore  spi- 
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iiiilc,  il  qiialp  pìiinto  che  è.  In  mercè  sostonziale  della  tcmpcratnra  della 
«Ielle  azioni  reflesse,  a vincere  il  pri-  cute  sono  p«’i  linoni  pratici  i;uci  sc- 
ino eflctto  nocivo  della  potenza,  ri-  pni  fatali,  che  fanno  temere  lo  scop- 
inette  il  sistema  in  istato  di  resi-  pio  della  perniciosa  durante  il  cors«> 
stere  per  ini  tempo  detenninatoaira-  ili  una  intermittente  miasmatica.  E 
zinne  deleteria  di  essa,  che  è penna-  quindi  è pure  che  lo  Algide,  le  4SÌ11- 
neiite.  E tale  resistenza  organica  dura  copali,  le  Diaforetiche,  le  liCtargichc 
linchè  la  condizione  stessa  fisiologica  sono  gencralnienle  riguanlate  per 
del  sistema  non  è ricondotta  (lidie  le  più  gravi.  .Ma  sappiam  pure  che 
consuotiidin;  vitali,  o da  altra  cagio-  queste  medesime  forme  possono  es- 
ile, in  uno  stato  analogo  a ([uello  elle  sere  indotte  da  congestioni  che  vai- 
lenta continuamente  d' imprimervi  gono  di  iiimedimento  alle  azioni  re; 
la  potenza  morbosa.  Vedremo  par-  flesse  spinali  , e da  tali  qualità  di 
lamio  delle  recidive*,  che  tulle  quelle  .sangue  che  non  destino  nel  medesi- 
cause  esterne  ed  interne  che  de-  mo  centro  nervoso  T energia  oppor- 
stano  i moti  contrattivi  tom  violenza  tnna  airesercizio  delle  sue  funzioni, 
e (liirala,  o che  possono  in  altro  mo-  Per  dedurre  adunque  la  gravezai 
do  pervertire  le  azioni  rellesse  spinali  maggiore  delle  perniciose  non  Li- 
oganglionari,  bastano  jier richiamare  .sogna  stare  solamente  alle  loro  for- 
bì febbre.  me  o caratteri  esterni , mentre  la 

stessa  algida,  la  sincopali*,  la  diafore; 

CAPITOLO  ^11.  lira , non  sempre  traggono  collisti 

sintomi  da  mia  nervosa  oino|nitia , 
Differenze  necessarie  a stabilirsi  ri-  potenihdi  indurre  del  pari  altri  ge- 
(junrdo  alla  (jraivzza  e ai  carni-  neri  di  compiicnzioni.  .Ma  convicn 
Ieri  (Ielle  Perniciose.  stare  prineipalinente  ni  criterii  che 

sanno  iiulieurci  la  natura  delle  omo- 
Tnli  difl'erenze  conyien  prima  ri-  palìe.  K su  queste  potremo  stabilire 
cercarle  fra  k intermittenti  eomiini  con  piu  utilità  pratica,  che  qualun- 
e le  miasmaliehe.  Molte  ponilo  tro-  que  sia  la  forma  della  Perniciosa,  ove 
varsenc.:  ma  la  pi'inciiiale  è,  clic  le  essa  .sia  aggravata  dalle  omnpatie 
Ultime  non  lianno  per  legge  genera-  nervosa  c suorliiilìca,  i casi  sarunno 
le  un  processo  critico  spontaneo  co-  sempre  più  gravi  che  quando  si 
me  le  prime,  e non  ammettono  altra  tratti  di  omopalìc  reumatiche  0 flo- 
ciira  file  quella  dello  sperifieo  rime-  gislielie. 
dio.  E ben  vero  die  quando  la  fel>- 

bre  iniasmalicti  è lievissima,  iin  prò-  E.VPITOLO  Vili, 

ci-.sso  iiciitralizzante,  clic  forse  s' ef- 
fettua nello  stadio  del  sudore  o per  Delle  aìlcrazioni  FisioIcNjìche  e l’o~ 
il  sudore  stesso,  o per  le  urine,  seni-  loltujiclie  prodolte  </«//«■  condi:i<nn 
brami  ammissibik*  ; essendovi  de’  lapu(jrafìclwdclsitoloduvesisvol- 
casi  ne’ quali  essa  si  è ultroneamente  tjvno  i Miasmi. 
dopo  il  settimo  accesso  disciolta  da 

sè  stessa.  .Ma  per  Io  più  la  causa  L’  influenza  die  esercita  sull» 
speciale  soperciiia  cotesti  poteri , e coimIìzìoih;  fisica  «logli  abitanti  de’ 
cosi  tenacemente  insìste  eonlro  essi,  paesi  palustri  lo  stato  ileiralnuisfcra 
che  li  tramuta  in  potenze  nemidie.  e della  salubrità  delle  dìv«*rse  coii- 
Le  dilTereiize  poi  tra  le  intermittenti  traile  , rende  ragione  incoiilroyerli- 
miasmuliclie  lievi,  e le  perniciose,  bile  della  genesi  «lì  quelle  diiilesl 
consistono  nel  grado  maggiore  di  morbose,  di  quelle  pr«*disposizionij 
pervertimento  indotto  nelrasse  ce-  che  ossociandusi  all' azione  del  n)i«i- 
rebro-spinale.  Il  qual  grado  ]>iiò,  sino  sina  formano  la  perniciosa  aiidie 
n un  certo  punto,  arguirsi  andie  dalle  nell’ agro  Itoimino. 
forme  prololipidie,  potendo  queste  Che  i climi  meridionali  caldo- 
esser  messe  lalvidtn  in  relazione  con  umidi_  modifichino  il  sistema  nervoso 
le  pervi'ilile  azioni  rellesse  ddlu  in  guisa  da  rendere  in  esso  gli  ap* 
«spina.  Quindi  _ è che  la  poca  fdibrc  parali  sensorii  in  conlimia  esalla- 
esleriia,  l'ebetismo,  e la  alterazione  zione,  nel  mcntrechè  i motori  pre- 
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cipitano  neir  inerzia,  e da  cambiare 
per  i continui  sudori  le  condizioni 
lisiolopielie  (Iella  ente,  e quelle  dello 
spinai  inidollo,  afliiticnlo  sempre  tra 
le  azioni  isotermiche  del  'rionio  e 
della  notte  per  mantenere  all'orjfa- 
nismo  In  propria  temperatura,  è cosa 
osservata  dai  viaggiatori  lutti  e dai 
medici.  Ili  Homa  la  modilicazione 
della  sensibilità,  da  qiie’  roiinmi  clic 
sapevano  resisterò  iininuiii  eontro 
le  cause  della  lebbre, a t|uelli  d’oggi, 
è mauifestissima  nel  fatto  della  in- 
tolleninzu  degli  odori.  « Il  l)e-Mat- 
« theis  nel  llalio  liislilHli  clinici  dice, 
« che  fra  le  inalaltie  degli  odieriù' 
«romani,  pareceliie  ve  iv  ha  che 
« sono  dominanti,  e ri|)arlire  si  pos- 
« sono  in  oiuiche  e moderne.  Il  Pe- 
« tronj.  medico  a Ilomu  nel  seco- 
« lo  XVII,  ne  annovera  tre  che  so- 
« levano  a qne*  tempi  molestare  i 
« suoi  concittadini , e che  sono,  co- 
« me  ginslaineiitu  osserva  iNuilore, 
« anziché  inalallie , disposizioni  ail 
« acquistarle,  cioè  la  gravezza  di 
« capo  . il  languore , la  mala  dige- 
« stione.  Oggidì  comunissime  sono 
« quelle  nllezioni  nervose  che  diconsi 
« nel  linguaggio  del  paese  tirature. 
• Sogliono  esse  assalire  le.  donne  e 
« gli  nomini  eireniinali,  il  cui  siste- 
« ma  nervoso  mobile  è tanto  e de- 
« licalo,  che  dalle  più  lievi  cause  è 
« irritato,  bastando  un  odore  un  po’ 
« acuto  , <|uniittiiujue  gratissimo,  a 
« sconcertare  (juei  leziosi.  Ignoti 
« erano  questi  incomodi  negli  anti- 
« chi  tempi  : cominciarono  ad  avere 
« predominio  allorché  crebbe  la  pol- 
« troneria  c la  mullezzo;  c gran 
« parte  pur  vi  ha  la  fantasia  e il 
« jiregiudizio.  » (Bibl.  Ital.  Apri- 
le 1817  , pag.  100  e seg.)  Grande 
predilezione  ai  profumi  avevano  i 
romuni  d'niia  volta.  Aon  eravi  pres- 
so loro  occasione  di  letizia  senza 
Mori  ed  unguenti.  Era  nella  città 
una  strada  detta  finis  Thurarius  , 
ove  si  vendevano  anche  unguenti  di 
ogni  sorta  , c stava  nella  parte  tu 
più  popolata  in  vicinanza  del  Furo. 
Allora  si  ungeva  il  capo  de’  convi- 
tati, si  odorava  la  mensa  di  rose  e 
di  mirti , ed  anche  ai  vini  si  dava 
udore  di  mirra  o di  viola.  Sino  ai 
secoli  16  e 17  erano  molto  in  voga 
r ambracane,  il  muschio,  lo  zibetto; 


e il  iMart()reUi  aggiunge,  che  S.  Gio- 
vanni Crisostomo  , die  era  pure  un 
aiisteiHi  {ladre  della  Cliiesa,  trai'aii- 
nava  il  vino  (lassalo  per  foglie  (li 
rose  1 ).  Al  contrario,  intorno  ai  Uo- 
muni  d’oggidi  cosi  si  esprime  il  Broc- 
chi.  « li’ avversione  agli  odori  é qui 
« iii_  Roma  di  tal  tempra,  che  ìiidi- 
« sliiitumeiile  si  cliiamuno  col  nome 
« (li  jiiizza;  talché  non  si  uniineltono 
« fiori  negli  appartamenti  se  non 
« sono  del  lutto  inodorosi.  Pochi 
« giorni  fa  il  possessore  d’  un  giar- 
« (lino  ove  erano  alcune  piante  (l’a- 
« rancio  fu  citato  innanzi  al  Magi- 
« strato  della  sanità  dai  suoi  vicini, 

« acciocché  fosse  astretto  di  ster- 
« Ilare  quelli  alberi,  adducendosi  che 
« le  famiglie  ammalavano  per  la 
« puzza  (li  fior  d’ arancio.  iVon  è 
« gran  tempo  che  un  po’  di  muschio 
o fece  fuggire  l’ udienza  del  teatro 
n Fiaiio,  ed  il  Professore  di  Furma- 
« eia , volendo  tenere  questa  droga, 

« r lui  coiiliiiata,  per  allontanarla  dai 
« nasi,  sotto  la  cu[iola  della  Chiesa 
« ddj’Università  » 2).  Aggiungete  a 
ciò  l' inerzia  muscolare  , la  morale 
indolenza,  le  mollezze  abituali  delia 
vita,  ed  avrete  quel  carattere  d’in- 
nornialilà  negli  alti  did  sislema  sen- 
si fero-miilore  che  costituisce  la  pre- 
disposizione alla  dialési  ncrven,  che 
congiunta  aH’azioiie  della  causa  mor- 
bosa specifica  jtiiò  convertire  l’ef- 
felto  da  semplice  a (lernicioso. 

Aon  istarò  (|ui  a ripetere  quanto 
ho  altrove  detto  sulle  cagioni  iocali 
di  ollernzioiii  di  temperatura,  che 
promovuiio  la  {iredisposizione  reu- 
matica , la  quale  nei  climi  caldo- 
umidi,  essendo  risentila  s(>ecialmente 
dal  sistema  membranoso  del  basso- 
ventre  . e dall’  ajiparuto  biliare,  co- 
stituisce quella  omopatia  reumatica 
con  zavorra  biliforme , ii  cui  dato 
abbiamo  il  titolo  di  omopatia  biliosa. 

E tacerò  ancora  di  tutte  le  altre 
cause come  insolazioni,  abuso  di 
stimoli , cc.,  che  possono  dare  ori- 
gine a congestioni,  e quindi  a pro- 
cessi flogistici  |iiù  o meno  profondi, 
.secondo  l’ indole  del  viscere  in  che  • 
si  formano  ed  il  tempo  di  loro  for- 

1)  Disserlùz.  ilegli  odori.  Opere,  Tom.  1. 

2)  Brocchi.  Detto  stato  fisico  del  suolo 
di  Boma,  /lag.  23. 
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imizionc,  avendone  abbastanza  rn- 
ponato  nella  Lettera  al  Tninmasini, 
inostrmulole  come  cause  della  oinu* 
patia  tlogistica  , che  |)uò  pure  tra- 
sformare la  febbre  miasmatica  sem- 
plice in  perniciosa.  Invece  parlerò 
d’ un  altro  carattere  iiidij;eno  al  pari 
del  nervoso  negli  abitanti  de’  paesi 
palustri  de’  climi  caldi,  ed  è <|uello 
eli  una  alterazione  sostanziale  ne’ 
processi  di  nutrizione.  La  plebe  abi- 
tatrice di  colesti  luoghi  fa  uso  di 
alimenti  e <li  bevande  insalubri,  di 
acipie  rese  impure  dai  molli  animali 
infusorj,  ha  piccola  statura , è male 
conformala,  lui  un  color  terreo,  il 
ventre  gonfio  , presenta  varici , er- 
nie, piedi  piatti , ha  una  vecrhiczza 
|>reeoce.  Il  termine  medio  della  sua 
vita , secondo  Mnngeliaz  , ò dai 
ai  anni , c mentre  sopra  mille 
iM-.rsoiie  28  sole , secondo  la  proba- 
bilità , sono  condannate  a morire , 
ne’  luoghi  malsani  per  acque  sta- 
gnanti ne  periscono  invece  ciiiqiian- 
l’una.  ]>c  imilallie  costituite  da  pro- 
cessi di  cacotrolia  sono  loro  comu- 
ni. Lo  scorbuto  regna  sempre  iie’ 
luoghi  ove  sono  paludi,  e massime 
se  queste  formaiisi  dalle  ncque  del 
mare , e se  le  bevande  e il  iiiitri- 
luento  sieiio  insalubri.  In  tutto  il 
litlorale  marittimo  della  parte  occi- 
dentale dello  stato  rumano  regnano 
le  atrezioni  scorbutiche.  \el  bacino 
centrale  che  comprende  la  più  gran 
parte  della  zona  malsana  dell’ agro 
romano , gli  uomini  sono  geiieral- 
incnte  ]iiccoli,  macilenti  c deboli.  Il 
gran  numero  di  rachitici  vi  cifre 
uno  spettacolo  il  più  compassionevo- 
le. Z<*  (rde.Molie  , fes  jumbe»  (jrèics  , 
et  impHÙttiiites  <l  tonleiiir  le  corps, 
demontreiil  V èlnt  de_  souffroiice  de 
beaucoup  d’ autre»  huìioulu»  , qui 
w’  erlinppeiil  pas  d' ailleurs  mix  mn- 
ladie»  qui  mtieqeiU  le»  habilan»  du 
bMiiu  de  lM*ena  I).  \egli  abitanti 
prossimi  all'  agro  Pontino  la  tigna, 
le  ernie , le  ostruzioni  e gli  ulceri 
delle  gambe  vi  sono  anche  più  spes- 
se, e il  rachitismo  giunge  a tal  gra- 
do, che  i più  non  arrivano  a quattro 
piedi  d’altezza.  A Tcrracina  nel  1812 
tin  terzo  dei  giovani  che  si  presen- 
tarono a Toiirnon  per  la  coscrizione 
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si  mostrò  infetto  delia  tigna,  un  al- 
tro terzo  fu  riconosciuto  per  rachi- 
tico e scrofoloso,  che  non  valse  punto 
a completare  il  contingente,  tu  an- 
no innanzi,  la  metà  de' giovani  co- 
scritti del  Cantone  della  \ulle  Corsa, 
non  giunse  ali’ altezza  dì  4 piedi, 
sette  pollici  c (I  lince , per  la  stessa 
infezione  rachitica  da  che  era  detur- 
pata 1).  ()m-'Sta  degenerala  vagela- 
zione  organica  è il  fondo  permanente 
di  quella  oinopalia  che  nhmumo  detto 
scorbutica , volendo  esprimere  con 
ciò  non  lo  scorbuto  in  particolare, 
ma  Ijciisì  uno  stato  morboso  asso- 
cialo , costituito  in  genere  da  un 
processo  di  cacotrolia,  la  di  cui,  for- 
ma piu  comune  nu’  luoghi  dove  il 
mare  forma  v.cste  paludi , è certa- 
mente lo  scorbuto. 

Considerale  le  alterazioni  patolo- 
giche permanenti  prodotte  da  simili 
condizioni  locali,  che  per  sè  stesse 
non  sono  il  miasma,  ma  valgono 
alla  sua  formazione  e ne  aggravano 
gli  efletti  sull’  umano  organismo,  si 
presentano  risolute  varie  importan- 
tissime. questioni. 

1. “  Coleste  malattie, c del  sistema 
de’  nervi  e del  processo  nutritivo,  si 
presentano  allo  stesso  grado  c collo 
stesso  carattere  di  endemicità  anche 
in  luoghi  dove  i miasmi  o non  so- 
no, o non  producono  annualmente 
la  perniciosa.  Dunque  la  perniciosa 
dell’  agro  romano  non  è dovuta  a 
codeste  condizioni  geograflche  di- 
l eltaineute,  ma  bensì  al  miasma  che 
si  associa  con  esse. 

2. "  Se  si  potessero  supporre  feb- 
bri miasmatiche  dove  sì  svolge  un 
miasma,  ma  dove  non  fossero  code- 
ste cotidiziuiii  geografiche  alle  a de- 
stare le  suddivìsate  omopalic , non 
sarebbero  perniciose.  Dunque  le  per- 
niciose dipendono  dal  concorso  si- 
iniiltmieo  (Ielle  omuputic  c della  causa 
specifica. 

3. “  .Vegli  indigeni  e in  quelli  che 
da  alcuni  anni  abitano  il  paese  mia- 
smatico, le  omopatie  che  più  .spesso 
s’associano  alla  perniciosa  , sono  la 
nervosa  e la  scorbutica , per  le  ra- 
gioni topografiche  discorse.  IVe’ fo- 
restieri invece,  se  piii'e  non  hanno 
il  temperamento  che  quelle  richiami, 

1)  Tuvrnon.  Loc.  cU. 
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romopntìa  la  più  frequente  n do-' 
versi  combiiUere  è la  reumalica  o 
la  noqislica. 

4. “Percl»é  se  la  perniciosa  dipende 
sempre  dal  concorso  delle  oinopatie, 
in  varii  casi  basta  la  sola  duna  a 
trionfarne?  ÌSoi  torneremo  su  que- 
sta dimanda  allorché  si  discorrerà 
della  cura  : intanto  per  il  premesso 
ar^oinentn  basti  qui  il  considerare  , 
che  sono  appunto  i soli  casi  in  che 
si  trutta  d’uniupatia  nervosa  c scor- 
butica qtie’ pochissimi , ne' quali  si 
è trionfato  colla  sola  chinai  e ciò 
appunto  per  contenere  in  sé  cotesto 
farmaco  qualche  principio  atto  a rior- 
dinare la  normalità  nervosa  , ed  a 
correggere  i processi  di  organica 
dissoluzione. 

5. ®  L'indisposizione  nervosa  abi- 
tuale ne’  climi  caldi  e nel  dominio 
«Ielle  intermittenti  miasmatiche,  ren- 
de anche  ragione  come  in  qualche 
caso  si  sia  ilebellnta  una  perniciosa 
col  solo  oppio.  Con  questo  si  può 
riuscire  a vincere  la  omopatìa  ner- 
vosa, e ridurre  talvolta  la  febbre  da 
IH'i'iiiciosa  a semplice. 

G.“  S’ intende  però  del  pari  che 
«piesti  casi  eccezionali , se  restano 
interpretati , non  debbono  pertanto 
statuire  o infermare  le  generali  re- 
gole. Le  quali  appunto  dalle  avvei- 
lenze  premesse  condiico'no  a consi- 
derare la  necessità  di  congiungere 
sempre  alla  china  quelli  argomenti, 
che  valgano  a medicare  insieme  le 
omopatie. 

7."  S’ intenderà  insieme  Gnalmente 
come  la  igiene  privata  e pubblica , 
allontunando  a indebolendo  per  quan- 
to sia  possibile  le  cause  predispo- 
nenti , si  individuali  che  topografi- 
che, potrà  ridurre  l’ intermittente 
miasmatica  perniciosa  allo  stato  di 
semplicità,  e renderla  così  meno  fre- 
quente e meno  mortifera. 

C.4P1TOLO  IX. 

Oturvazioni  (jeverali  itti 
tipo  febbrile. 

Il  tipo  febbrile  formava  per  gli 
antichi  il  massimo  criterio  onde  di- 
stinguer la  essenza  delle  febbri  ro- 
manesche. L quando  al  criterio  del 
tipo  intermittente  s’  univa  anche  | 


((uidlo  della  stagione  e della  località, 
«die  costituiva  anche  per  essi  l’i- 
stanza endemica , .essi  avevano  un 
siiitoma  precipuo  e una  causa  remo- 
ta precìpua,  die  loro  indicavano  T in- 
dole di'lla  causa  |>rossiina  comune 
alle  febbri  suddette.  (Joaiido  peni 
questi  tipi  intermittenti  si  discosta- 
vano  dal  quotidiano , dal  terzanario 
c dal  quartanario,  e formavano  le 
terzane  e le  quartane  doppie  e gli 
emitritei , l' uniformità  dei  pareri 
diagnostici  si  alterava  aneli’ essa,  «* 
si  coiniiiciavann  a notare  e propoiTj* 
diversi  fondi  pnl«dogici.  Onesta  esi- 
tanza si  condusse  Uno  al  Torti,  lino 
a tanto  cioè  che  questo  celebre  os- 
servatore non  ebbe  stabilito  la  na- 
tura e la  terapeutica  delle  subcouli- 
uue,  le  quali  mostrano  che  il  tipo 
non  essendo  che  una  forma,  in  quel- 
la guisa  che  variano  le  altre  forme, 
encefaliche,  toraciche  e abdomiiiali, 
che  assumono  le  perniciose  , può 
variare  eziandio  il  loro  tipo  , e 
hi  condizione  essenziale,  siccome 
avviene  infatti , essere  sempre  la 
stessa. 

Il  tipo  terzanario  però  è il  più 
comune,  e forse  tiene  una  misteriosa 
afTinilii  con  la  natura  e il  modo 
d’agire  delle  concanse  topografiche 
di  que’ climi  dove  spesseggiano  le 
intermittenti  miasmatiche.  ,\oi  ab- 
biamo su  ciò  proposta  in  più  luoghi 
qualche  congettura,  e massimamente 
nel  Cummentarìo  sulla  periodicità. 
(Jui  solo  faremo  osservare  alcune 
varietà  che  presenta  nell'  iiulole  siui 
cotesto  tipo , c ne  indagheremo  le 
ragioni. 

ISel  maggior  numero  delle  inter- 
mittenti «li  primavera  ne'climi  cabli 
si  osserva  il  tipo  quolidiano,  nelle 
estive  il  terzanario  preilominn.  e le 
quartane  nel  maggior  numero  si 
veggono  in  autunno,  (juesto  fatto 
dà  diritto  a tenere  per  legge,  che 
il  tipo  febbrile  nelle  febbri  emiemi- 
che  ha  una  relazione  diretta  co'  mu- 
tamenti cosmo-tellurici  che  avven- 
gono per  lo  succedersi  delle  stagio- 
ni. Perchè  in  ciascuna  stagione  vi 
ha  un_  predominio  d’attività  in  al- 
cuni sistemi  organici  che, si  trovanq 
più  in  rapporto  con  le  * condizioni 
atmosferiche  di  quella;  e quando  co- 
desto predominio  tocca  a que'  siste^ 
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mi  le  di  cui  runzioiii  sono  più  ii 
liiUffo  tra  loro  intervallate,  la  causii 
feblirilt!  che  li  attacca  manifesta  i 
suoi  riletti  secondo  la  levigo  di  quelli 
intervalli  medesimi.  La  prima  ra- 
gione adunque  ilella  varietà  dei  tini 
semplici  e legittimi  dovuta  alla 
relazione  dcll'uinaiio  organismo  col- 
le fasi  anmiali  di  certi  climi  c di 
certe  stagioni.  Lo  interrompersi  di 
(|ucsta  legge  generale  sia  nel  mag- 
gior numero  delle  febbri,  sia  in  al- 
cuni individui,  non  potrà  essere  che 
l.’  riletto  o di  insolite  varietà  meteo- 
rologiche, oppure  delle  indisposizio- 
ni particolari  di  alcuni  individui 
genitrici  di  tali  nmo))alie , che  alte- 
rino il  tipo  ordinario  e eonsucto 
delle  felibri  vernacole,  lliiàtto  se  i 
caldi  cominciano  precoci,  le  terzane 
cominriauo  prima , se  nella  state 
sono  frequenti  le  pioggie,  sono  piu 
le  quotidiane  che  le  terzane,  se  i 
caldi  si  protraggono  nell' autunno, 
continaiino  le  terzane  anche  lungo 
questa  stagione,  e le  <|uarlaiie  sono 
rarissime.  Cosi  a norma  delle  dif- 
ferenti omopatie  che  si  coiigiungono 
alle  intermittenti  miasmatiche,  i tipi 
si  alternilo  in  diversa  maniera  Si 
può  stabilire  per  rcgohi  generale, 
che  r oiiiopatia  nervosa  à quella  che 
conserva  meglio  di  ogni  altra  il  tipo 
terzmiario  nelle  iiitermillenli  estive, 
e che  questo  tipo,  ancorché  la  per- 
niciosa olfra  forme  imponenti,  come 
di  algida,  di  sincopale,  di  diafore- 
tica , può  olferire  un  criterio  per 
riconoscerle  associate  ad  una  ner- 
vosa omo|iatia.  Tantoché  il  loro  pe- 
ricolo c la  loro  gravezza  non  verrà 
mai  dal  tipo,  ma  dal  morbo  conso- 
ciato. All'oppo.sto  romopatjii  flogi- 
stica, che  ravvicina  d’ ordinario  i 
tipi  sino  a portarli  al  carnltere  di 
suhcontiiiui  è meno  grave  della  ner- 
vosa, colla  quale  suole  più  facilmente 
incniitrarsi  il  tipo  iiilermittenle.  il 
ripetere  adunque  l’ irregolarità  dei 
tipi  febbrili  dalla  qualità  delle  omo- 
patie conduce  meglio  alle  ragioni 
patologiche  e terapeutiche,  nel  men- 
tre stesso  che  é una  prova  lumino- 
sissima della  esistenza  di  esse. 

Imperocclié  coloro  che  non  am- 
niettono  nelle  |ierniciose  che  una 
sola  t'ondizione  morbosa  e con  esse 
unto  »{)iegano,  come  valutano  le  va- 
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rieta  dei  tipi  febbrili,  e quale  ne  ren- 
ilono  spieMzionc?  K per  questa  ragio- 
ne elienelle  intermittenti  miasmatiche 
sempliei  noi  nhldamo  veduto  spes- 
sissime volle  il  caso  di  individui  che, 
Ira  r uno  e l’altro  accesso  terza- 
iiario,  riontravHMo  in  tale  stato  di 
salute  da  riprendere  le  loro  ordina- 
rie occupaziuui,  il  loro  aiuietito,  la 
loro  alacrità  naturale.  .Ma  questo 
non  alihianu)  veduto  mai  avvenire 
nelle  intermillenti  perniciose,  nelle 
(inali,  come  ahliimno  (bòlo  altrove, 
il  ti|io  é caratterizzato  dalle  veementi 
esacerbazioni  d’ uno  stato  febbrile, 
che  subdolo  continua  sempre,  appun- 
to per  le  coesistenze  de’  processi  o- 
mopaliei. 

L'osservazione  ha  dimostrato. di- 
ce r.Miberl,  che  le  febbri  perniciosi' 
sieguono  (l’ordinario  il  tipo  di  ter- 
zane; trovausi  imlladimeiio  nelle  rac- 
colte istorichc  (li  esse,  che  possoiK) 
presentare  molti  altri  tipi.  Biiindii 
ila  parlato  d’ una  costituzione  epide- 
mico di  quartane  che  degencriivana 
in  continue  coi  sintomi  i più  funesti. 
Ilorstius  cita  egualmente  la  storia 
d’una  jieriiiciosa  in  che  si  alternava- 
no le  coliche  e i vomiti,  ed  era  a 
tipo  di  (piarlana.  Lo  stesso  Alilierl 
parla  di  una  intermittente  sincopale 
con  tipo  (|uotidiaiio.  lUiccker  ripor- 
ta il  caso  (l'un  giovine  alletto  da  ter- 
zana semplice,  in  mezzo  alla  quale 
si  aflaeciò  ima  febbre  continua  con 
caiMUcrì  septici  che  durò  (|ualtordi- 
ci  giorni,  e fu  vinta  con  acidi  e C(U> 
tonici,  e dopo  questa  riapparve  la 
terzaiw,  die  cedette  alla  cliina. 

OvSSEKVAZIOAK  I. 

Un  giovine  studente  della  farma- 
cia di  S.  Liuvaniii  lialerano  ayea 
da  varii  giorni  la  terzana  sciuplice. 
Termiiiulasi  la  febbre  con  sudore 
verso  le  sette  della  sera,  volle  subito 
escin;  di  letto  e andarsene  all’opera 
del  Teatro  di  Tordìnomv.  Kipre.'O 
dalla  febbre  nel  solito  giorno,  si  as- 
sociarono ad  essa  sintomi  pleuritici, 
od  il  tip  i si  cambiò  in  quello  di  sub- 
contiiui.i.  Fu  sospesa  la  china  c 
trattato  con  salassi  c bibite  antiflo- 
gistiche per  cimpie  giorni , finché 
i’  attacco  pleuritico  disparve , e lo 
febbre  seiitbravn  voler  (leclinarc  an- 
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eh’ essa;  quamlo,  dopo  due  giorni  di 
enlino,  il  parossismo  si  afliicciò  con 
freddo  inlensissinio,  cui  segui  breve 
stadio  di  caldo,  c quindi  uno  scarso 
sudore.  Dopo  il  sudore  i polsi  si  ri- 
fecero normali.  Si  propinò  un  decot- 
to saturo  di  cliina  nella  apiressia,  la 
quale  durò  due  interi  giorni.  Tra- 
scorsi i quali  nuovo  parossismo  si 
affacciò  come  il  primo,  che  dette  un 
tipo  qnartaimrio  deciso  alla  malattia.  | 
i\el  nuovo  accesso  della  quartana  il 
freddo  fu  cosi  intenso  e protratto , 
che  convenne  caratterizzarlo  per  per- 
niciosa algida.  Fummo  rimproverati 
( e forse  con  ragione  1 di  aver  tra- 
passata la  misura  nelle  sottrazioni 
sanguigne,  e di  aver  preferito  il  de- 
cotto alla  china  in  sostanza.  .\l  de- 
clinare dell’accesso  air/iilo  si  dette 
.subito  la  corteccia  avvalorata  dal  Lau- 
dano alla  dose  d’ un’ oncia.  Il  nuovo 
accesso  dell’  algida , che  venne  più 
mite,  si  presentò  dopo  un  intervallo 
terzanario,  e la  febbre  riprese  que- 
sto periodo  per  altre  tre  accessioni, 
e quindi  scomparve,  lasciando  però 
r infermo  in  una  debolezza  delle  e- 
stremita,  che  egli  non  ricuperò  per- 
fettamente che  nell’ autunno  avan- 
sato. 

O.SSERVAZIONE  II. 

(ilementina  Ciani,  crbajola,  abitan- 
te in  via  Longara  sul  Tevere,  di  30 
anni,  di  temperamento  nervoso,  ven- 
ne all’ospedale  gli  II  agosto,  già 
da  varj  giorni  alfelta  da  terzana  eme- 
tica. La  cognata,  che  essa  odiava  a 
morte,  siccome  si  conobbe  dall’  aver 
pregato  noi  a impedirne  la  visita, 
saliva  all’  ospedale  per  rivederla  un 
giorno  si  e l’altro  no.  i\e’  primi 
giorni  si  combinò  che  costei  venne 
nel  giorno  dell’ apiressia.  La  vista 
della  odiata  persona  richiamava  il 
parossismo  prontamente  alla  Ciani, 
per  cui,  duranti  queste  visite,  la  in- 
termittente ebbe  tipo  non  più  di  ter- 
zana, ma  di  quotidiana.  Impediti)  l’en- 
trata alla  nemica,  la  febbre  riprese  il 
suo  tipo  di  tei*zana,  colla  quale  si 
protras.se  per  vari!  altri  accessi  sino 
alla  guarigione. 


OSSERVAZIONE  III. 

Un  tal  garzone  di  una  vigna  press.» 
alle  terme  di  Caracalla,  quartanario 
recidivo,  «li  anni  U'J,  dopo  aver  sof- 
ferto varii  accessi  di  quartana,  uno 
di  questi  venne  con  gran  veemenza 
e con  sopore  profondo.  .\lla  mia  vi- 
sita trovai  le  forme  tutte  d’una  per- 
niciosa comatosa,  trovai  polsi  minuti, 
bassi  e celerissimi.  Prescrissi  i se- 
napismi alle  estremità  inferiori , e 
un'oncia  di  china  da  darsi  al  decli- 
nare dell’accesso.  L’altro  parossi- 
smo comatoso  comparve  nel  giorno 
seguente,  e cosi  il  tipo  si  tenne  quo- 
tiaiano  per  i tre  accessi  comatosi,  i 
quali  in  seguito  si  andarono  ravvi- 
cinando sino  a prendere  il  carattere 
di  subcontinui.  E dopo  altri  due  gior- 
ni, una  ostinata  cefalea  e le  accessio- 
ni, venendo  accompogiiatc  da  delirio 
e non  più  dal  coma,  condussero  seco 
anche  un  tipo  di  più  inarcata  con- 
tinuità; cosicché  le  remissioni  mat- 
tutine erano  oscurissime,  e i pulsi 
erano  sempre  vibrati  e duri.  Aven- 
do io  sospeso  la  china  e prescritto 
un  salasso  ^ e bevamle  vacuative  e 
rinfrescanti,  il  castaido,  cui  molto 
premeva  il  garzone  infermo,  temette 
che  io  non  avessi  colto  nella  malattia 
vedendomi  mutar  cura,  e mi  sostituì 
gentilmente  un  altro  curante.  Il  quale 
per  buona  sorte,  datosi  al  metodo  da 
me  inculcato,  riotteiinein  pochi  giorni 
i parossismi  intervallati  con  sintomi 
mitissimi,  prima  quotidiani,  poi  ter- 
zanarii, e con  questi  ripresa  di  nuo- 
vo la  china , ritornò  una  durevole 
apiressia. 

Uiiesli  casi  mi  sembra  che  indi- 
chino che  l'irregolarità  dei  tipi  in- 
sorge di  mniiiera  che  la  intermittente 
miasmatica  s’allontana  dalla  sua  na- 
tura semplice,  e che  non  sempre, 
come  avvisano  i pratici , il  pencolo 
cresce  coll’ accostarsi  del  tipo  alle 
continuità  , e che  finalmente  esiste 
una  qualche  corrispondenza  tra  la 
qualità  delle  oinoputie,  e il  tipo  che 
assumono  le  febbri  da  esse  aggravate^ 
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CAPITOLO  X. 


IkUa  comhinoiioiw  di  due  o pfii 

forme  primarie  in  un  (m  esso  per- 
nicioso. 

Talvolta  a\  viene  che  iioi  siamo  in- 
decisi qual  nome  ilare  ad  una  per- 
niciosa, appuiilo  pertliè  mv  suoi  pa- 
rossismi ugualmente  iinponenli , e 
secondo  le  vuriein  notale  ed  ammes- 
w di  essa  upnulmenle  onomastici. 
Arila  apo|ilelica  per  esempio,  è fu- 
cile vedere  cniipiunta  la  paralisi; 
nella  soporosa  si  trova  talora  unito 
il  delirio:  nella  emetica  la  violenta 
eardialjiia:  nella  colerica  ralpidisino: 
nella  dissenterica  e siibcnienta  la  co- 
lica, e via  dicendo.  Oneste  forme  as- 
sociate o emanano  dircllanieiite  dulia 
veemenza  del  sintoma  palognomoni- 
vo,  o sono  eflelli  di  cun;;eslioni  che 
si  stabiliscono  nel  mcde.siino  accesso, 
» di  nervose  spasmodiche  simpatie. 
Ls.sendosi  mollo  estese  oggigiorno  le 
varietà  delle  perniciose  parrebhe  che 
più  frequenti  dovrebbero  essere  del 
pari  i casi  di  questo  aggrupparsi  di 
più  forme  onomastiche  in  un  mede- 
simo paro.ssi.smo.  A'oi  però  stimiamo 
che  non  debbono  i Clinici  dare  a que- 
sti avvenimenti  un'  importanza  tale 
da  cavarne  un  carattere  particolare 
di  siflatte  malattie.  Imperocché  spes- 
sissimo sono  occorsi  anche  a noi,  e 
non  hanno  impedito  pertanto  che  non 
osservassimo  insieme  esservi  un  sili- 
toma  che  sopra  gli  altri  primeggia- 
va. E quando  questo  non  accadeva, 
e due  e tre  forme  ai  loro  caratteri 
(•sterili  sembravano  nd  egiial  grado 
di  violenza,  noi  desumevamo  il  tipo 
iiosogrnlico  della  febbre  da  quella  tra 
le  due  o le  tre  che  più  interessava  i 
fonti  vitali  dell' orguiiisino.  Il  qual 
consìglio  raccoiiiuiidiamo  anche  agli 
altri  aflinrhé  l’ analisi  de’sintomi  non 
diventi  abusiva  c madre  di  confu- 
sione. 

Il  Richerand  all’Ospedale  diSainC- 
Louis  vide  in  un  accesso  di  perni- 
ciosa complicarsi  il  coma,  la  pa- 
ralisi e la  catalepi  ; e due  lati  del 
corpo  presentavano  dei  sintomi  dif- 
ferenti; il  diritto  era  nlTetto  da  pa- 
ralisi, il  sinistro  era  eatnleptico.  Il 
Cnutanceau  riporta  un  caso,  che  l’A- 
lihert  trascrive  come  interessantis- 


simo, d’ un’  intermittente  perniciosa 
convulsiva  con  fenomeni  comatosi. 
A'oi  Irasceglicremo  leale  nostre  sche- 
de il  seguente,  che  offre  l’ esempio 
della  combinazione  negli  accessi  dì 
lina  perniciosa  della  forma  colerica 
con  artrodinitt. 

' OSSEIIYAZIOAE  IV. 

Anna  della  Chiara,  di  anni  40,  dì  co- 
stituzione robusta,  entrò  il  18  agosto 
nel  giorno C della  malallia.  Tra  le  emi- 
se, oltre  quella  coimincdcl  luogo  e del- 
la stagione,  coiilavansi  patèmi  d'ani- 
mo forti  e prolungati.  Aveva  preso  in 
casa  sua  un  purgativo  di  crciiior-tar- 
taro  e rabarbaro,  ed  una  eurtinn  di 
due  ottave  di  china.  I fenomeni  de- 
corsi furono  dolori  universali  per  le 
ossa,  ed  in  specie  alle  vertebre  Imn- 
hali,  acutissime  cefalalgìe,  amarore 
di  bocca  continuo , pruslrazione  di 
forze,  vomito  e dejozioiii  al»  ine  tio- 
lente  c eoiitemporanee  di  materie 
biliose  nc’momeiili  che  !u  febbre  le 
rimelleva  con  freddo.  Alla  visita  si 
trovarono  i polsi  febbrili,  grave  do- 
lor di  capo,  lingua  sordida,  sete, 
tosse  secca  ed  aspra,  respiro alquaiilp 
affannoso,  vomito  e secessi  ripetuti, 
dolori  spasmodici  alle  articolazioni 
ed  al  petto  che  si  esacerbavano  sotto 
i colpi  di  tosse  e i ciinuli  del  vomito, 
ventre  tumido  e dolente  sotto  la  pres- 
sioiie.  Alla  sera  sintomi  come  sopra, 
diminuitala  forma  colerica,  inquie- 
tudine, lacrimazione,  i dolori  alle 
articolazioni  non  tanto  violenti , il 
ventre  sempre  motcorizzato:  pozio- 
ni paregoriche.  Alla  mattina  seguente 
poca  era  la  febbre,  fisonoinie  melali; 
conica  e contrislutu,  cute  molle  di 
sudore,  lieve  dolor  dì  capo,  ma  alle 
ginocchia  ha  trafitture  atrocissime: 
continuano  alquanti  nodi  di  tosse 
aspri  e senza  esjictlorazionc,  la  sete 
è molesta  e l'inquietiidiiie  è per- 
manente. A'elhi  pozione  paregorica 
si  ordina  sciolta  un’  oncia  di  china. 
Dopo  due  ore  circa  averla  pre- 
sa la  maiala  vuole  alzarsi  per  eva- 
cuare, e nel  rimetlersì  in  Ietto  stra- 
mazza svenuta  sul  pavimento  c vo- 
mila_  la  china.  Rimessa  in  letto,  b* 
brividi  e rientra  la  febbre^  co’ sinto- 
mi di  cholern  e di  artrodìnia.  La  sera 
lutto  era  in  ima  calma  incipiente  e 
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l'icoininciavH  il  sudore  il  quale  con- 
tinuò tutta  la  notte,  e alla  visita  della 
mattina  questo  sudore  era  freddo^  vi- 
schioso  c fetidissimo.  Nuova  ordina- 
zione di  china  come  sopra.  Nel  riinet- 
lei  e la  febbre  un  po’  prima  del  giorno 
antecedente,  non  ricomparvero  i sin- 
tomi choleriuì,  né  vi  furono  brividi, 
ma  i dolori  uil' estf'inità  si  resero 
lancinanti  intollerabili.  Verso  sera  e 
nella  notte  nuovi  vomiti  e dejezioni 
biliose  ricomparvero.  La  mattina  se- 
guente stato  di  morte.  Faccia  livida, 
bocca  spalancata,  occhi  stravolti,  polsi 
celeri,  irregolari,  languidissimi,  rac- 
coglie a stento  il  respiro:  seguita  in 
questo  stato  poche  altre  ore.  Alla 
sisita  del  giurilo  era  morta. 

CAPITOI.O  XI. 

Ddk  tnufazioni  ilella  forma  perni- 
ciosa dall'  uno  all' atlru  aceeiso. 

(>i  roiUro  alla  legge  generale  del 
ripetersi  negli  accessi  consecutivi 
il^uella  forma  con  che  la  perniciosa 
SI  è appalesata  nel  primo,  s’ incon- 
tra in  pratica  anche  questo  eccezio- 
ne di  vederla  cnmhiata  dall’uno  all’al- 
tro parossismo.  Vi  sono  delle  forme 
che  pili  cninuronicttoiio  la  esistenza, 
ve  ne  sono  (li  quelle  ehe  la  compro- 
mettono meno.  Sicchei  coleste  muta- 
zioni possono  influire  sui  criterj  pro- 
gnostici delle  forme  che  esigono  par- 
ticolari addizioni  alla  cura  specifìca. 
come  sarehhero  quelle  che  si  presen- 
tano con  la  semliianza  di  profluvii  | 
o di  spasmo.  Simili  mutamenti  adun- 
que bene  avvertili  si  reeann  con  sé 
anche  importanti  relazioni  terapeu- 
tiche. Possono  in  genere  dipende- 
re; {.'’ila  eoiigcstioni  di  sangue  o di 
etere  nerveo  avvenute  nel  primo  ac- 
cesso; Dallo  estendersi  della  for- 
ma morbosa  sopra  più  sistemi  orga- 
nici; 3.”  Dal  trasportarsi  per  meta- 
stasi nervea  la  nervosa  omopatia  dal- 
l’un centro  all' altro  del  sistema  sen- 
ziente; 4."  Dal  sopravvenire  dell'oino- 
putia  flogistica,  che  svolgendo  mag- 
giore calore  interno  cambia  la  dire- 
zione morbosa  delle  correnti  nervee 
ed  ecclissa  la  forma  spasmodica;  5.  Da- 
gli elfeUi  del  regime  lempeutico. 

Fra  le  mollissime  perniciose  però 
che  in  un  tricnuiu  capitarono  alla  no- 
PlHC.  V.  I. 


^stra  osservazione,  pochissimi  furono 
i casi  in  che  ci  parvero  attendibili 
con  simili  mntaineiili.  Cosicché  meno 
i due  qui  sottoposti  non  abbiamo 
altri  più  strani  esem|ii  da  riferirne. 

OSSERV.iZlONE  V. 

Clementina  .Jacnvelli,  di  alta  sta- 
tura, di  tinta  olivastra,  di  anni  27,  di 
teinperameiito  in  apparenza  bilioso, 
uhiUnte  ai  Pantani  di  Borghesi,  do- 
po alcuni  ileliquii  fu  presa  da  fred- 
do iiilensissimo . indi  febbre  con 
sintomi  (li  gastricismo.  Venne  pur- 
gala. L’neeesso  seguente  fu  di  per- 
niciosa algida  secondo  la  relazione 
del  medico , che  essa  portava  in 
iscritto,  giorno  31  luglio  che 
entrò  neil' ospedale,  l’accesso  si  pre- 
sentò aceofb)>agnalo  da  dejezioni  al- 
vine fre(|ueiili  e vomito,  sudori  fred- 
di, prostrazione  massima,  occhi  se- 
polti, narici  aride,  secchezza  e pal- 
lore delle  hihliru.  Fu  prescritta  la 
china  alla  solita  dose  sciolta  nel 
vino  (1  agosto).  Peggioramento: 
la  deglutizione  é impeuita  dal  Iri- 
snio  della  mascella.  Cliiiia  per  clisle- 
rj  (2  agosto).  Remissinne  leggiera, 
e invece  del  sudore  una  profusa  sa- 
livazione. Si  continua  la  china  come 
sopra  (3  agosto).  Alle  otto  della 
manina  nuovo  accesso  caratterizzato 
da  sopore.  Cessato  II  vomito  e le 
dejezioni  alvine  (4  agosto).  Conti- 
nua il  medesimo  stato  di  febbre,  se 
non  che  la  ente  è ugiiulmenle  calda 
e madida,  c il  sopore  meno  profon- 
do (5  agosto  ).  Intermissione.  La 
inalala  prende  la  china  da  sè^  di- 
manda alimento,  la  faccia  comincia 
a riprendere  il  suo  colore  naturale 
(6  agosto).  Alle  ore  tre  pomeridiane 
leggiera  accessione  preceduta  da  fred- 
do (7  agosto).  Convalescente.  F« 
da  notare  come  ciuesta  inferma,  an- 
che ne' inniiieiiti  (iella  remissione,  e 
lungo  tutta  la  convalescenza,  solVris- 
se  sempre  un  senso  di  freddo  assai 
molesto,  c hri(mava  di  essere  coperta 
da  due  e anche  Ire  cojierte  di  lana. 

OSSERVAZIONE  VI. 

Un  cappellano  Córso  del  nostr(j 
ospedale  ammalò  con  accessione  di 
febbre  a freddo  che  lo  tenne  inquieto 
17 
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tutta  la  natta.  .Mia  niattina  lagpara 
remissione,  forte  ifolor  di  capo,  lin- 
sordida.  Poiiione  antimoniata. 
iV’ebbe  vomito  eil  evacuazioni  alvine. 
Alla,  sera  esacerbata  la  febbre  con 
violento  dolor  cardialgieo  sotto  alla 
innminella  sinistra.  Il  temperainento 
pletorico  e la  <,;a;;liardìa  de’  polsi  im- 
posero un  salasso  di  10  onde.  La 
notte  profusissimo  sudore.  La  mat- 
tina buona  remissione.  Sì  pr-escrive 
la  china.  Le  remissioni  ne' tre  ili  suc- 
cessivi si  vanno  oscurando  e ricom- 
pare nelle  esacerbazioni  febbrili  il 
dolore  rardial^iaco  con  veemenza. 
Sospesa  la  china;  altro  salasso  locale 
con  14  mi;;naUe,  emulsioni  nitrute 
per  bevanda,  e un  infuso  di  legno 
Quassio.  Peggioramento.  Kipresa  il 
di  appresso  la'  china  a valida  dose 
sciolta  in  aeiiuii  nevata.  Subentrò 
nuova  accessione  violenta  con  car- 
dialgia, delirio,  graveagilazione,  en- 
cefaVèa.  Durante  l’accesso  emulsione 
nitrata.  Il  meteorismo  del  basso  ven- 
tre consigliò  un  clistere  comune. 
.Mia  sera  la  febbre  era  in  declina- 
zione. .Aella  notte  sudore  copiosis- 
simo. La  mattina  dopo  apiretico. 

1/ ammalato  continua  a prendere  la 
cliina  e per  uiiattro  giorni  non  ha 
più  accessi  felibrili.  Escilo  dall’  o- 
>4>eilaleUo  di  S.  Filippo,  commette 
ijiinlche  errore  dietctjco  e fa  una  lun- 
ga camminata.  Lo  riassale  la  febbre 
con  estrema  prostrazione  di  forze,  e 
rimesso  a letto  manifesta  le  forme 
d'  una  perniciosa  saporosa.  Più  non 
connette,  la  lingua  gli  s’ ingrossa 
solamente  alla  parte  sinistra,  e da 
questa  parte  istessa  perde  la  sensi- 
bilità, mentre  neirnltro  lato  la  con- 
servava tuttora.  Il  che  si  rendeva 
osservabile  pungendola  o dall’  un  lato 
o dall'  altro.  In  ouesto  stato  rimane 
tutta  la  notte.  Due  vessieaiitì  alle 
braccia  cuna  pozione  paregorica du- 
rante l’acces-so.  La  muttina  leve  re- 
missione, smemorato  all'atto  del  pa- 
timento sofferto.  Si  raccomanda  la 
corteccia,  el’amnuilato  impauritone 
prende  dieci  cartine,  cioè  ;ì0  ottave 
»i  poche  ore.  La  sera  ritorna  la  feb- 
bre, ina  senza  grave  sopore;  nè  quel- 
lo strano  fenomeno  della  lingua  ri- 
comparve con  c.ssa.  IVella  notte  su- 
dore copioso.  L’ ammalato  nel  gior- 
no segu.'‘!ite  prende  28  otUi.ve  di  chi- 


na. Alcune  altre  feWiri  ricomparve- 
ro. ma  dì  poco  momento. 

Il  Ferrari,  tra  le  storie  che  di  Ini 
cita  il  Torti,  osservò  in  certa  Cate- 
rina Zenni  dì  anni  63,  una  terzana 
catarrale  mutarsi  in  emetica,  e quin- 
di in  saporosa  , e poscia  in  npople- 
lica.  Fu  vinta  in  line  coirammìstra- 
ziono  della  corteccia  1).  Pinci  os- 
servò una  intermittente  comatosa, 
che  dopo  vinta  colla  china  il  do- 
liieesimo  giorno  si  rinnovò  sotto  la 
forma  di  diaforetica , soppressa  di 
nuovo  mercè  lo  stesso  rimedio  2). 

CAPITOLO  XII. 

Dell’  unione  di  alami  conlagi 

colle  perniciose. 

Durante  il  corso  endemico  delli* 
intermittenti  può  esservi  qualchccon- 
tagio  dominiinte  che  a loro  si  uoi- 
sea.  Può  avvenire  ancora  che  in  un 
carcere,  in  un  ospedale  siasi  svolto 
il  contagio  petecchiale , e che  rac- 
cogliendosi ivi  de’  febbricitanti  ter- 
zanarii che  avessero  per  la  solita 
cagione  presa  al  di  fuori  la  febbre 
colà  dentro,  a questa  .s’unisca  l’esan- 
tnnia  contagioso.  Consimili  fatti,  non 
bene  analizzati,  hanno  tirato  nell’in- 
ganno lutti  qiie'mediei,  che  non  sa- 
pendo separare  1‘  una  malattia  dairal- 
Ira,  giudicarono  dietro  le  proprie 
osservazioni  le  inierinitlenli  perni- 
ciose potere  assumere  indole  conta- 
giosa. E tanto  più  facilmente  in  Que- 
sto errore  cadevano,  se  erano  le  loro 
menti  illuse  dall'  altro  errore  della 
spontaneità  de’ contagi.  Werihof  “> 
uno  di  questi,  e cita  in  appoggi® 
lidia  sua  ipotesi  Meibomio  e Bian- 
chi 3).  .Vmelung  c Rortiiin  tennero 
In  medesima  sentenza  4).  Ma  altri 
moltissimi  protestarono  contro  essa. 
Raymond  disse;  liic  primo  certiim  est, 
morhum  non  esse-  contagiosuin  5). 


1)  Torti.  Thcrapeul.  xiìer.  p.  21 A 

2)  Presso  Alilierl.  Op.  al.,  voi. 

3)  Werihof.  Otiscrvaliones  de  febrihas. 
pog.  i 44. 

4)  V.  Journal  Hiiffelaml.  ìi,pres.fo  G.  Fami 
Prnx.  miv.  prcerfpi.  f.  i.de  feb.  iiilrrm- 

5)  Disxert.  de  feb.  inter.  Mikelhurgi  ti 
in  Zelandia  Diiùjua  gra.esunt.  ITfll- 
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Giuseppe  Frank  asserisce  iiunmiam 
eiiim  conlngiosi  nliqiiUl  in  febri- 
bitt  inlermilleiitibus  amnuidverlere 
potili  R Alibert  si  unisce  al  piu- 
iliziodi  Raymond  2).  I dottori  Buk- 
keii  e Popken  che  ci  hanno  data  una 
interessantissiina  Storia  delle  ìnter- 
inittenli  epidemiche  di  Groninga  e 
Trevera  nel  i 826 , dichiararono  po- 
sitivamente non  aver  esse  presentato 
il  menomo  carattere  contagioso  3). 
K nessun  medico  a Roma,  che  io  mi 
sanpia,  tiene  l‘  intermittente  verna- 
cola, sin  pur  accompagnata  da  sin- 
tomi i più  gravi,  per  malattia  con- 
tagiosa. 

Però  se  è vero  it  caso,  come  è ve- 
rissimo, che  un  qualche  contafno  do- 
minante possa  accompagnarsi  con  la 
intermittente  endemica:  se  è vei*o 
che  si  danno  in  certi  anni  in  mag- 
gior numero  intermittenti  esantema- 
tiche con  esantemi  secondarii;  se  è 
altrettanto  vero  che  le  forme  esan- 
tematiche secondarie  sono  in  alcuni 
incontri  similissime  alle  primitive 
de’  veri  contagi,  assai  diflìcile  resta 
ili  tali  incontri  il  distinguere  se  la 
malattìa  è di  sua  natura  contagiosa, 
o se  il  contagio  è una  addizione  av- 
ventizia. Si  potrebbe  risolvere  que- 
sto problema  quando  l’intermittente 
miasmatica  avesse  un  periodo  ne- 
cessario come  hanno  i contagi,  e 
quando  tanto  il  miasma  che  il  con- 
tagio volessero,  nel  caso  di  combi- 
nazione, necessariamente  compire  il 
loro  periodo  di  durata.  Qui  le  mie 
osservazioni  mi  darebbero  diritto  n 
detemiinare  infrnttanto,  che  se  il 
vajolo,  per  esempio,  si  manifesta  so- 
pra un  terzanario,  questo  esantema 
imprenda  con  febbre  continua  • fare 
tutto  il  suo  corso,  e nello  stadio  di 
essicazione  tornano  i parossismi  feb- 
brili a rendersi  terzanarii.  .Ma  biso- 
gnerebbe avere  insieme  numerato 
gli  accessi,  e posto  che  e’  dovessero 
esser  sette  per  compire  il  periodo  ne- 
cessario d’ una  iiiterinittente  iniu- 

i)  0/).  rit. 

!)  .Miberl.  Tmlt.  eil.  fot.  1,  pag.  HO. 

ò P.  Fnnk  Tklertu^.  Ofiufrtil.  Vul.o. 
1828.  F/ii(/rmia  tlelle  itiiitrmle  le  piUset- 
tenlrìoiKili  del  regno  de'  PiieH-Bnisi  del 
1826.  ileerrilla  dni  doli,  Ibtliken  di  Gro- 
HKiga  » Po{>keH  di  Trevera, 


smatica  semplice,  vedere  se  ricompa- 
rendo essi  dopo  compito  il  corso  uel- 
r esantema,  chiudano  o no  cotesto 
numero  determinato,  lo  non  sono 
giunto  a tanto.  Invito  però  i miei 
colleghi  od  occuparsi  di  questo  ge- 
nere di  riceiTa , che  potrebbe  i‘i- 
schiarare  qualche  oscurità  nella  pa- 
tologia d’ ambedue  le  classi  de' mor- 
bi. Io  ini  sono  contentato  d’avere 
per  guida  due  soli  criterii  in  simili 
combinazioni.  Prescindo  dni  casi  di 
qualche  contagio  cronico,  come  si- 
ulide,  psora  ec.,  intorno  ai  quali  non 
può  nascere  dubbio  d’ un  isolamen- 
to di  natura  e di  azione.  Prescindo 
del  pari  da  quei  contagi  acuti  come 
vajolo,  peste  bubonicn,  ec.  le  di  cui 
forme  non  hanno  le  simili  negli  esan- 
temi sintomatici.  Parlo  solo  di  mi- 
liari, di  rubeole,  di  scarlattine,  di 
petecchie.  Ora  in  questi  casi  il  pri- 
mo criterio  che  distingue  i veri  dai 
sintomatici  è l’osservare,  che  i sin- 
tomatici spariscono  negli  intervalli 
della  febbre;  all’opposto  i veri,  i 
contagiosi , persistono  e mutano  il 
tipo  febbrile.  Il  secondo  criterio  è 
che  l’intermittente  esantematica  non 
ha  punto  natura  contagiosa,  laddove 
il  contagio  miliare  o petecchiale,  che 
si  unisce  accidentalmente  alla  feb- 
bre vernacola,  comunica  la  miliare 
0 la  petecchia,  e non  la  terzana  pe- 
riodica. 

OSSERVAZIONE  VII. 

Ai  22  di  giugno  entrò  neirospe- 
dnle  una  giovane  che  si  disse  essere 
da  quattro  giorni  alfettn  da  una  pu- 
trida verminosa.  Avea  preso  a casa 
varii  purgativi  c antelmintici.  Ri- 
conosciuta invece  per  una  subcon- 
tinua saporosa  con  delirio  fu  trat- 
tata colla  china  , c il  primo  di  lu- 
lio  era  apiretica . Il  giorno  tre 
elio  stesso  mese  .sul  volto  e negli 
antibracci  apparvero  molte  papolelte 
rossigne,  che  avendo  eccitato  il  so- 
spetto d’un  viijolo,  fu  interrogata  se 
in  sua  casa  c’aerano  stati  altri  va- 
jolosi.  Ella  disse  che  un  di  lei  fra- 
tello ne  era  appena  convalescente. 
L’esantema  spiegò  difntti  una  formo 
decisa  di  vaiolo  confluente  che  con 
febbre  conuniia , e lievi  remissioiib 
fece  il  suo  corso  regolare  sino  at 


♦liispccnniento.  _>VI  qiKil  perìodo  ri-| 
tiii'DÓ  I’ «hiressiu.  Dopo  due  giorni 
.■ippeno  eblie  miovii  parossismo  feb- 
I)i'ile,  il  (piale  s'anibi  ripetendo  sino 
«Ila  (piarla  accessione  con  tipo  ler- 
/.anurio,  e non  fu  vinto  che  ritor- 
nando all'  uso  della  corteccia. 

OSSERVAZIOAE  Vili. 

J1  nostro  chirurgo  dell’ ospedale, 
il  sijr.  Caeeia,  roceontavanii  che  nel- 
l'estate del  ISIS,  dopo  aver  trallalo 
ed  .uiclie  sezionato  impunemente  va- 
rii  lei  zanarii  con  esantemi  sintoma- 
tici , essendo  in  sul  cominciare  del 
seUemhre  capitata  utrospedale  una 
cenciosa  che  veniva  da  mi  liip-iirio 
presso  l’orla  del  l’opolo,  ed  essendo 
costei  luna  coperta  di  petecchie  e 
(ehhricilaiite , epii  eiihe  varie  volte, 
per  convincere  uno  studente  che  il 
caso  era  di  tifo  }>elcrchiale  e non 
(li  iwrniciutd  pclerchialc,  a star  so- 
pra queir  inferma , e toccare  la  sua 
ente  onde  accertarsi  dell’elevatezza 
iiarlicolare  dell’  esantema  primario. 
i)opo  rin(|iie  giorni,  egli,  che  nel 
ISI7  era  rimiislo  ininiuiie  dal  con- 
tagio, ainmah'i  non  di  pcriiìriatn  pe- 
tcrcliiale , ma  di  tifo  pelcfctiiule , 
dal  (piale  non  risorse  che  con  un 
metodo  antiseplico  assai  rigoroso. 
Kd  aggiiinsemi,  che  l'acealtona  dopo 
la  pel(‘('chiale  ehhe  una  quarUiiio 
pertinacissima;  cosiechò  egli  guari- 
tosi del  tifo  In  trovi)  ancora  nel- 
l'ospedale allo  stesso  letto. 

<;.\PIT()LO  XIII. 

Ossrrvozioni  tjmernli  mii 

polsi  e sul  suntjtte. 

Oltre  all' indicare  la  varietà  de’ 
tipi  fehhrili , la  di  citi  importanza 
ahhimno  già  esaminala,  si  pretende 
elle  i (lolsi  co' diversi  modi  loro  po<i- 
sano  indicare  il  centro  d’azione  della 
potenza  morhosa.  i eeiilri  che  mag- 
gioniiente  soflrono  jier  simpatie  con 
ipicllo,  e diano  in  fine  segno  sicuroi 
a prognosticare  la  gravezza  e la  I 
morte  nelle  perniciose.  .Ma  in  que- 
lle febbri  non  vi  è polso  di  carat- 
tere il  più  (li.sparato  che  non  s' in- 
eonlri.  11  milito  , l’ iniermiltente.  il 
viaprizzanle,  l’ esilissimo  s'incoiilra- 


no  «pessa  negli  accessi  perniciosi , 
c non  di  meno  non  tolgono  che  iiou 
succeda  loro  In  conseguente  iiiler- 
milteiiza  della  febbre.  Come  all’iip- 
posto  avviene  talora,  cite  nell' in- 
termittenza con  un  buon  jioLso  si 
prepari  quel  fatale  ed  ultimo  ac- 
cesso che  tronca  la  vita  all' infermo, 

. E neiiinieuo  è raro  che  in  certe  per- 
niciosi? le  pivi  gravi,  come  nell  nl- 
ijiiln , nella  (linforelira,  nel  ijolaio 
dell’ accesso  medesimo  tu  tr(»vi  jnd- 
si,  cIk‘  poco  sì  discostano  da  quelli 
Ideile  febbri  le  più  miti,  lo  credo 
Ielle  non  vi  siano  nwluttic  che  pro- 
vino meglio  l'errore  di  coloro  che 
[fanno  partire  le  prime  molle  della 
[Vita "dal  sistema  sanguigno,  quunln 
1 le  perniciose  : perocché  negli  accessi 
di  queste  la  vita  si  estingue  coiiy 
un  soflìo , senwi  che  tra  le  eomli- 
zioiii  dinainiHie,  e dirò  anche  chi- 
miche, del  sistema  vascolare  a to- 
lesia  morte  vi  sia  proporzionata  al- 
tinenza. 

Due  cose  sarebbe  iwessaria  (ti 
(ieteriniiiai'e,  ove  si  potesse, per  mei- 
zo  del  criterio  de’  polsi  in  silTallr 
malattie.  Tutto  il  resto  mi  sembra 
un  lii-so  slignrito  di  poca  inipnrlaii- 
za.  I.a  prima  è se  quando  le  periii- 
cio.se  roinìnciann  dopo  qnalclie  W' 
cesso  (li  terzana  semplice  (come  Iht 
ordinario  accade)  v ubbia  una  inn- 
niera  di  poi.so  che  indichi  (pieslo 
passaggio.  I.a  seconda  è se  i l[«h' 
che  non  mostrano  eosianle  relazic"'’ 
colla  condizione  morhosa  principale- 
la  mostrino  almeno  (ino  a un  f'Vlo 
plinto  (liti  distinta  coi  iirocessi  mor- 
bosi cniicomitanti. 

Ouanto  alla  prima  ricerca  io  dirò 
ci(v-che  si  è spe.sso  pre.senlalo  alla 
mìa  osservazione.  Allorché  ad  un 
accesso  di  terzana  semplice  è per  se- 
guirne uno  pernicioso,  io  ho  notaio 
ne’  polsi  questo  carattere  siiigolai'e. 
Essi  si  avvallano  a guisa  d'uii  pon- 
te rovescio  come  fra  due  spondè . 
e queste  sponde  le  cosliliiiscono 
.setto  il  latto  i tendini  che  si  sen- 
tono tirali  ed  elu.stici  a guisa  di 
corde , ed  elevati  al  di  sopra  del 
vase  arterioso  in  modo,  che  biso- 
gna pigiare  con  forza  per  trova- 
re il  polso.  E nel  polso  tu  seni) 
l’onda  arterioso  come  in  re/Iusso. 
cioè  che  sembra  refluire  dalla  mano 
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vfrss  il  hraccin.  Se  poi  n questo 
raiiilieru  di  polsi  si  unirà  tiii  iniiilo- 
rc  freddo  e viseliioso , e un  certo 
el)i*tisiiiii,  il  proftuostico  dell’accesso 
peniicioso  non  lulla.  Utile  è silTatto 
«TÌU?rii>  per  prevenire  i parossismi 
Lenivi  ne’  tempi  e ne’  luo<rhi  dove 
domina  l’ endemia  miasmatica:  uti- 
lissimo è poi  ed  anzi  unico  fuori  di 
cotesti  tempi  e di  cotesti  liio^dii , 
dove  se  il  medico  trovi  un  terzana- 
rio  elle  gli  presenti  tali  segni  , egli 
è,  sarei  per  dire,  da  coscienza  obbli- 
gato a interrogarlo  all’  istante  se 
provenga  da  luoghi  palustri . o se 
abbia  altre  volte  solTerto  d’inter- 
mittenti miasmatiche.  Ove  ciò  esista, 
il  medico  dovrà  con  raj'iniie  temere 
lo  scoppio  d’  una  perniciosa,  e po- 
trà con  miglior  ragione  prevenirlo 
con  larghe  dosi  di  china  o de’  suoi 
alkaloidi. 

Rispetto  alla  seconda  ricerca  di- 
chiareremo , che  meno  1’  onionatiu 
iieriiosa  e la  flmjisticn,  che  seroaiio 
più  frequenti  e più  palesi  attinenze 
col  carattere  de'  polsi  . nelle  altre 
non  ubbiaiiio  trovato  iiuUa  di  fermo, 
nulla  che  sia  stalo  degno  per  rarità 
o novità  (li  fenomeno  di  lissiire  la 
nostra  particolare  alteiizioiie.  E quel 
polso  particolare  che  abbiamo  costi 
sopra  notato,  in  genere  dee  riguar- 
diirsi  come  proprio  della  nervosa 
oniopatiu  , per  la  quale  lo  spasmo 
s'impossessa  de’  tendini  e li  mette 
in  quella  stiratura  che  abbiamo  de- 
scritta. Cile  quando  c la  oninpatia 
fiogitlica  che  converte  la  febbre  in 
perniciosa,  il  polso  dà  un  eai-altere 
opposto;  è quello  in  genere  delle 
iiiiinmiiiaziont  viscerali , c tende  a 
ravvicinare  gli  accessi. 

Regola  aurea  (diremo  concludendo 
sul  valore  de’  polsi)  cosi  nelle  in- 
termittenti perniciose  come  in  tulle 
le  altre  malattie  sin  quella  stabilita 
da  Prospero  Alpino:  che  i medici 
non  trascorrano  mai  a trarre  verun 
criterio  dai  polsi , iiisi  priia  aiiuru 
prnchatarlicas  , seu  orvii resta*  iii- 
tellexcriiil  t). 

Le  alterazioni  del  sangue  nelle 
perniciose  valgono  come  criterii  es- 
senziali ed  accessorii  del  morbo,  lo 
«tesso  che  ubbiam  notato  valere  i 

1)  De  pietag.  vii.  et  mort^  L i,  c.  4. 


tipi  febbrili , cd  i polsi.  Se  ne  pre- 
sentano di  tutte  specie  e la  malattia 
nella  sua  natura  è sempre  la  stessa. 
Si  trovano  sangui  vapidi , slibrali , 
come  si  trovano  sangui  eoinputti,  e 
con  erta  cotenna;  il  siero  vi  si  trova 
in  proporzioni  variabilissime  : il  co- 
lore e il  peso , si  del  erassameiitn 
che  del  siero,  non  offrono  nulla  di 
costante  col  processo  intrinseco  del- 
la malattia.  .Andiamo  più  oltre.  Gli 
abitanti  de’ luoghi  infetti  dalla  mal- 
aria hanno  mi  abito  di  corpo  gene- 
raliiiente  cachetico;  il  che  mostra 
che  la  vi'getazioiie  organica  è alte- 
rala ne’  suoi  elementi  nutritivi,  che 
la  crasi  iiisomma  del  sangue  ha  sn- 
bilo  delle  iiioililìeazioni  patologiche. 
I forestieri  che  vi  capitano,  n lungo 
andare,  perdono  aneli’  essi  il  colo- 
rilo florido,  e la  freschezza  e la  ro- 
bustezza del  temperamento.  Ma  ad 
onta  (li  tutta  questa  degenerazione 
che  si  deve  operare  nel  sangue  loro, 
s’ essi  schivano  il  miasma  e la  sua 
Influenza,  diverranno  ostruzionarii, 
idropici,  scorbutici,  ma  non  iiicon- 
Ireranno  la  pereieiosa.  .All’  opposto, 
quelle  truppe  di  eniitudini  sanissimi 
che  scendono  dalle  mniilagne  la  stale 
per  la  prima  volta  a lavorare  nelle 
caiiipagae  di  Roma,  nel  primo  anno 
stesso,  non  giianlaiidosi  la  notte, 
110(1  iscliivando  I'  azione  morhifera 
del  iiiiasma,  avanti  che  le  (-(iikIì/ìoiiì 
geograliche  del  suolo  e il  malsano 
e scarso  nutrimento  alterino  il  loro 
sangue,  contraggono  la  terzana  c la 
|ieriiici()sa.  Ora  cosa  ilieoiio  questi 
fatti  ‘I  Dienno  che  le  alterazioni  del 
sangue  possono  sussistere  senza  che 
sussista  insieme  la  perniciosa,  e che 
questa  può  sussistere  senza  altera- 
zione aleiiii.'i  (b’I  sangue.  (Jiiiiidi  po- 
trebbe anche  trarsi  l,i  deduzione,  che 
il  miasma  iioii  penetra  nel  torrente 
circoliilorio,  ma  che  a desiare  la  sua 
azione  nociva  e siifKciente  che  invx’- 
sta  il  sistema  cutaneo  , e gli  strati 
nervosi  adjacenti.  La  deduzione  sani 
viemagjjionniMile  confermata  dalle 
seguenti  sperieiize. 

Il  .sangue  estratto  in  un  secondo 
accesso  di  una  peniiriosa  letargica 
si  presentò  con  ini  velo  di  linfa  ge- 
latinosa sopra  il  grumo  che  era  ia 
parte  diseiolto,  molle,  flaccido,  e di 
uii  colore  atra  d’ iudiìoslro,  il  siero 
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rra  san$;uino)rnto.  Sopra  iOO  parli 
(li  questo  sanpiie  le  proporzioni  tra 
il  jl'rumo  ed  il  siero  erano  come 
8,iWlf)  ("rumo)  e 8,741  (siero).  Ap- 
pena estratto  dalla  vena , il  termo- 
metro H.  immersovi  ragpunse  a 
stento  il  gr.  29.  1/  analisi  di  cotesto 
siero  liu  dato  sopra  100  parti  18,9  di 
acqua,  13,7  d' albumina , 4,4  d’o- 
lio, 0,8  di  sali.  L’analisi  del  grumo 
dette  fibrina  2,420,  materia  coloran- 
te 0,8(K). 

In  altra  perin'ciom  letanjira  il 
sangue  si  mostrò  con  erta  cotenna 
lardoceu.  La  formo  ovoide  del  gru- 
mo compattissimo  gulle"giava  in  un 
siero  giallastro  e torbido.  Le  pro- 
porzioni tra  il  crassamenlo  ed  il  sie- 
ro furono  come  14,400  ad  11,391. 
La  temperatura  toccò  il  grado  31 
ili  R.  t'.ento  parli  di  siero  analizzate 
dettero  albumina  l(ì,S,  olio  4,5,  sali 
tra  muriali  e lattati  0,9,  acqua  70,5. 
L’analisi  del  grumo  presentò  lìbri- 
jia  2,513,  materia  colorante  0,9(K). 

In  una  pernicmwi  algida  ed  in 
una  ro/erifo,  saggiali  allo  stesso 
modo  tanto  il  siero  clic  il  sangue  , 
si  nelle  proporzioni  che  nella  tem- 
peratura, e ne’  caratteri  tìsici  e chi- 
mici, si  trovarono  a un  dipresso  nel- 
I’  algida  somiglianti  alla  prima  le- 
Im  gira  , nella  colerica  alla  seconda 
lelfìniira. 

Posso  aggiungere  di  avere  più 
volte  iniettato  il  sangue  delle  per- 
niciose le  più  gravi  sotto  la  cute  di 
alcuni  cani  e di  parecchi  volatili , 
e non  aver  mai  notalo  in  questi 
animali  il  menomo  sconcerto  mor- 
boso. Io  stesso,  che  ho  sezionato  mol- 
tissimo numero  di  cadaveri  di  per- 
niciose, varie  volte  colle  dita  ferite, 
o dalle  scheggio  di  osso  del  torace, 
u del  cranio,  o dallo  stesso  coltello 
anatomico,  ho  continuato  il  mio  la- 
voro per  ore  intere  , mescolando  il 
mio  sangue  con  quello  de'  cadaveri, 
■senzachè  per  questa  cagione  me  ne 
aia  mai  venuto  verun  mule  febbrile. 
Lo  studente  di  chirurgia  del  nostro 
«spedale,  il  sig.  31ontulli,  giovane 
Còrso  assai  coi-aggi«so , si  è inocu- 
lato quattro  volle  il  sangue  estratto 
da  varii  malati  di  perniciose  dia- 
foretiche ^ coleriche  e giticopali  : si 
è anche  indossato  una  camicia  in- 
trisa di  sudore  dì  un  suo  nmko  af- 


fetto da  pemiciom  eomalosa,  e tutte 
silfalte  prove  non  gli  hanno  nini 

firodotta  alcuna  alterazione  di  sa- 
uté. 

Da  queste  e da  altre  mie  espe- 
rienze resulta  ; I Che  i miasmi  o 
non  penetrano  nel  sangue,  o se  pe- 
netrano non  lo  inquinano  di  verun 
particolare  principio  ; 2.”  Che  tali 
febbri  non  possono  per  conseguen- 
za comunicarsi  nè  per  contagio  nè 
per  infezione  ; 3.®  Che  le  altera- 
zioni della  crasi  che  il  sangue  pre- 
senta si  trovano  spesso  in  relazione 
con  quelli  stati  patologici  ordinarli 
che  vengono  determinali  dalle  con- 
cause predisponenti  ; _ ma  non  mai 
con  r tiretto  immediato  morboso 
della  causa  spcciiica. 

CAPITOLO  XIV. 

Osfervasioiii  generali  sulla  bile, 
le  orine,  e i sudori. 

Lo  stalo  patologico  della  cute  ne’ 
climi  caldo-umidi  e palustri , man- 
tiene in  eguale  alterazione  le  fun- 
zioni denutrienti  di  quel  sistema. 
L’apparato  epatico,  centro  della  cir- 
colazione venosa  e della  denutrizio- 
ne, partecipa  (legli  cifelli  morbosi 
che  coleste  urie  csereituiio  sulla  cute. 
3ion  c’è  bisogno  nè  che  s'infiammi, 
nè  che  s’ induri,  nè  che  s’ostruisca 
Ile’  sui'.i  canali  per  produrre  l’ itte- 
rizia. E suflieienle  eh’  esso  partecipi 
consensualmente  d’  min  forte  con- 
trazione fibro.sa  del  sistema  culani'O, 
jierehè  la  materia  colorante  della 
bile  trasudi  da’  suoi  canali  e venga 
assorbita  e messa  nel  circolo  cajiil- 
lare  subderinoide.  1 forti  patemi  di 
animo  accompagnali  subitamente  da 
improvvisa  itterizia,  di  cui  si  nar- 
rano ripetuti  esempj , sono  gli  ef- 
fetti di  cotesto  contrazioni  fibrose. 
L’ intermittente  itterica  nella  quale 
il  coloramento  in  giallo  si  fa  assai 
più  intenso  sotto  gli  accessi , e_ si 
dilegua  in  gran  parte  nell’ apiressia, 
senza  verun  indizio  nè  di  epatiti,  nè 
di  ostruzioni  epulidie,  ne  e un’  al- 
tro prova  conviiieenle.  Può  adunque 
darsi  lo  spandimento  della  bile,  e la 
sua  manifestazione  itterica  per  molte 
di  quelle  cause  che  agiscono  sul  si- 
stema cutaneo  e ne  turbano  il  pro- 
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cesso  denutriontc.  Di  qui  parte  quel 
malessere  idiituiile  che  al  fe^^ato  ri- 
sentono ^li  abitanti  di  cotesti  climi, 
e quel  colore  subitterico  che  è loro 
proprio.  Una  tal  causa  si  conosce 
quando  cotesti  indivìdui  contraggo- 
no la  inlernùttente  , i di  cui  paros- 
sismi col  loro  stadio  del  freddo  scon- 
certano grandemente  l'  apparato  bi- 
liare. Per  le  contrazioni  fenbrili  vio- 
lente e per  gli  urti  c gl’ ingorghi 
vascolari  può  insorgere  l’epatite, 
come  altra  cagione  di  maggior  se- 
parazione di  (luido  bilioso  , e mag- 
giore suo  spandimento.  Le  ostruzio- 
ni in  fìnc,  e I’  obliterazione  dei  ca- 
nali epatico  e coledoco  per  effetto 
di  calcoli  biliari,  che  sono  cosi  co- 
muni negli  abitanti  di  coteste  re- 
gioni malsane,  alterano  in  modo  co- 
testo umore  che  .sembra  tutto  essersi 
convertito  in  bile  nella  macchina 
umana.  Ma  considerate  esattamente 
coteste  alterazioni  di  qualità  iicl- 
I’  umore  bilioso,  si  conosce  che  non 
hanno  esse  nessuna  dipendenza  di- 
retta dal  miasma  palustre.  L’analisi 
della  bile  nelle  perniciose,  sia  quella 
de’ vomiti,  o delle  alvine  defezioni, 
sia  quella  raccolta  dagli  apparati  bi- 
liari islessi  nc'  cadaveri,  non  ci  ha 
offerto  mai  veriin  particolare  prin- 
cipio rifi-ribile  all’ azione  d'uiia  cau- 
so particolare  sopra  essa.  Non  si 
trovano  che  variate  in  qualche  caso 
le  proporzioni  fra  i suoi  elementi  : 
c tra  questi  l’ unica  cosa  notabile 
che  resultò  dalle  nostre^  sperienze 
fu  l’eccedere  della  quantità  dell’os- 
sido di  ferro  in  confronto  delle  po- 
che tracce  di  questo  principio  che 
si  rinvengono  nella  bile  d’ un  uomo 
sano.  Forse  ù dovuta  allo  eccedere 
di  cotesto  principio  la  facile  forma- 
zione e la  frequenza  dei  minimi 
caJcoletli  biliari  nerastri  che  si  tro- 
vano nella  cistifeHeu,  sezionando  ca- 
daveri di  individui  morti  della  feb- 
bre romanesca. 

\V'erlliof  nelle  sue  intermittenti  per- 
niciose endemiche  colla  forma  di  so- 
porose  osservò  generalmente  nelle 
urine  i caratteri  seguenti  : Crina 
miMo,  coloris  interni,  subfusci,  li- 
xivii  : addo  etiam  in  (fuibtisdum  ad 
njyrorem  vergentis,  el  innatante  gita- 
si pinguedine  aliiiua  vaìde  etiam  fa- 
lens,  el  prxterlim  cum  frequenti 


micturitione , et  dysuria  ant  slran- 
guria  prodiens,  et  lune  interdnm  na- 
turali similiit  ; hoc  pracipue  sympto- 
ma  vel  febricosi  Protei  aliam  mu- 
tationem  tninns  seriiram  prtecessit 
et  iiietucndnm  indicavit  l).In  genere 
i pratici  romani  tanto  antichi  che 
moderni  valutano  assai  il  segno  delle 
urine  laterizie  per  distinguere  l’ in- 
termittente da  china,  dalle  altre  feb- 
bri che  non  la  esigono.  Anche  Sy- 
denham  molto  si  atteneva  a colai 
segno;  ed  in  una  Epistola  a Roberto 
Brady  intorno  alle  intermittenti  apo- 
pletiche  che  egli  ebbe  a osservare 
dal  1675  al  1660,  essendo  queste  com- 
prese sotto  la  maschera  di  apopU-s- 
sie  , egli  dichiara  che  le  sole  urine 
laterizie  lo  illuminarono  nella  dia- 
gnosi onde  caratterizzarle  per  in- 
termittenti. Non  v’  è dubbio  che 
quando  l’intermittente  miasmatica  è 
semplice,  cotesto  carattere  delle  urine 
laterizie  è frequentissimo.  Desso  lui 
relazione  colla  materia  traspirabile 
respinta  dalla  cute  al  sistema  uro- 
pojetico,  durante  la  condizione  mor- 
bosa speciale  dell’ azione  del  miasma 
sopra  quella.  Ma  ove  si  tratti  di  per- 
niciose , i caratteri  delle  urine  li 
abbiamo  sempre  notati  variabilissi- 
mi. Corrispondono  il  più  spesso  alle 
omopalìe,  c queste  alterano  in  modo 
il  segno  caratteristico  enunciato, 
che  non  è più  discernibile.  Per 
esempio  se  v ha  omopatìa  nervosa 
le  orine  si  presentono  d’un  color  ci- 
trino con  sedimento  biancastro;  se 
v’ha  infiammazione  congiuntale  uri-  , 
ne  sono  flammee,  scarse  e caldissime; 
se  v’ha  predominio  di  discrasia  bi- 
liosa, biliose  pur  appujono  le  urine 
e tingono  come  acqua  di  zaffrnno  i 
panni  che  vi  si  immergono:  se  vi  ha 
ninopatia  scorbutica,  si  trovano  fuli- 
ginose,  atre,  ovvero  sanguigne.  Ta- 
lora questi  caratteri  variano  dal- 
l’uno all’altro  accesso;  ed  anche 
dall’  uno  all’  altro  studio  del  medesi- 
mo accesso.  Che  dunque  inferirne 
di  relativo  alla  natura  speciale  di 
queste  febbri?  Nondimeno  io  sono 

fiersunso,  che  tra  gli  umori  animali 
e di  cui  alterazioni  in  quantità  e 
qualità  presentino  fenomeni  più  pros- 
simi al  loco  e al  modo  d’ azione  del 

i)  U’erUioL  Ob.«rv.  de  febr.,  p.  25. 


miasma  sinno^  più  che  il  sangue  o 
la  bile,  le  urine  e i sudori,  iipjmnto 
j)ereh^  la  loro  separazione  si  fa  da 
sistemi  che  per  legge  fisiologica  siin- 
(vitizzniio  culla  cute  e si  cambiano  a 
vicenda  nelle  loro  funzioni. 

Nei  sudori  che  chiudono  i paros- 
sismi delle  febbri  periodiche  mia- 
smatiche, v’è  forse  un  mistero  pato- 
logico importantissimo  che  il  tempo 
e le  osservazioni  un  giorno  dovran. 
no  svelare.  Certo  è che  il  riguar- 
darli come  crisi  passive,  vale  a dire 
come  efletli  che  rappresentano  il  ri- 
comporsi «l’un  atto  del  sistema  cu- 
taneo dopo  essere  stato  sospeso  sotto 
allo  spasmo  del  freddo  febbrile,  è 
assai  poca  cosa.  Il  riguardarli  come 
fenomeno  attivo  che  tende  a rimet- 
tere in  equilibrio  il  calore  animale 
nccrescitilo  sotto  lo  studio  del  caldo, 
è qualche  cosa,  ma  non  è lutto.  La 
q^iiuntità  e la  qualità  dei  sudori  in 
simili  febbri,  non sarebliero  in  cor- 
rispondenza esatta  con  cotesti  due 
molli  di  considerarli.  1 sudori  delle 
intermittenti  miasmatiche  hanno  iin 
principio  acido  amaro  che  li  carat- 
terizza. (Jiiesto  principio  sì  distin- 
gue odorando  c succiando  i panni 
intrisi  di  essi  aneoru  fumanti.  Vani 
sono  stati  i miei  tentativi  per  ot- 
tenere cotesto  principio  isolato  col 
mezzo  de’ reagenti  chimici.  Le  ana- 
lisi non  mi  liniino  dato  che  una 
soprabboiidanza  di  acido  acetico,  o, 
come  altri  vogliono,  acido  lattico, 
e qualche  atomo  di  piu  di  ossido  di 
ferro,  o dì  miiriato  di  soda,  dì  quel- 
lo che  se  ne  trovi  ne’  sudori  del- 
1'  uomo  sano.  Ho  dovuto  pertanto 
supporre , che  il  principio  sopra- 
indicato resiilta.sse  dall’insieme  di 
cote.sti  elementi  che  in  eccesso  .si 
trovano  ne’ sudori  de’ febbricitanti. 
K dillicile , per  chi  non  li  ha  mai 
soflcrti  o veduti  soffrire , formarsi 
una  idea  della  profusione  de’  sudori 
nelle  intermittenti  miasmatiche.  K 
Un  bagno  universale  procuralo  dalla 
natura,  in  mezzo  al  quale  il  inalato 
»ì  trova  immerso  per  più  ore;  à un 
lavacro  benefico  che  l’infermo  rico- 
nosce quasi  sempre  compagno  del 
ritomo  alla  salute.  Poste  dunque 
Uiieste  due  proprietà  del  sudore , 
1’  una  dovuta  alla  effusione  della  sua 
parte  acquosa  , l’  altra  all’  «.sposto 
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principio  acido-amaro,  io  sai-ci  per 
congetturare,  che  con  l’una  coope- 
rasse a sminuire  a poco  a poco,  di- 
lavando la  cute,  c disciogliendo  così 
il  vischimne  miasmatico,  l’azione 
contpalta  morbosa  del  miasma  stes- 
so; con  l’altra  attaccasle  la  natura 
del  miasma  in  alcuno  de’  suoi  prin- 
cipìi  e cooperasse  cosi  lentamente 
alla  sua  chimica  neutralizzazione.  L 
certo  che  quando  l’intermittente  inia- 
sniaticn  è semplicissima,  senza  ten- 
denze congestive  nè  omopatiche , 
presenta  degli  esempj  di  guarigione 
spontanea  al  settimo  accesso.  E cer- 
to altresì  che  un  profuso  sudore 
che  lui  trapussato  maleratfo  e pa- 
glione (per  esprimenni  col  linguag- 
gio de’  malati  stessi),  ha  spesso  tron- 
cati tali  intermittenti  recidive  con- 
tro alle  quali,  non  aveva  bastato  la 
chinaehina.  E certo  che  tutti  quc‘ 
febbricitanti  che  tornavano  da  Roma, 
quando  io  era  medico  nelle  Marche 
o nella  Romagna , e che  mandava  a 
ni  bagni  mnriiii , o a quelli  di  >'«- 
cera,  guarivano  assai  piu  presto  dalla 
proclività  alle  recidive , che  nmi  gii 
altri,  die  unicamente  uffidavansi  al- 
l’uso ribadito  della  corteccia.  E cer- 
to infine,  che  il  lusso  delle  Terme 
per  gli  antichi  Romani  valeva,  forse 
jiiù  che  non  vale  la  china  per  i mo- 
derni , » preservarli  dai  nocivi  ef- 
fetti della  mal’ aria. 

Si  opporrà  non  ostante  che,  con- 
siderati di  tal  modo  i sudori,  non  si 
sajircbbe  più  intendere  come  col- 
l’uso delle  immersioni  fredde  pra- 
ticale dal  Ciirric  e dal  Giannini  colla 
vista  d’impedire  i sudori  sìeno  po- 
tute guarire  molte  inlemiiUenti.  Ihon 
so  del  Currie;  ma  il  Giannini  per 
certo,  mentre  usava  le  fredde  im- 
mersioni, dava  anche  la  china.  In 
tali  casi  inoltre,  ancorché  venissero 
turbati  i sudori,  direi  chele  lavande 
per  bagno  o per  immersione  faceva- 
no le  veci  dei  sudori , e se  profitte- 
voli riuscivano,  ciò  avveniva,  perchè 
valevano  anch’  esse  a dìsciogliere 
e indebolire  fazione  della  materia 
miasmatica.  Si  opporrà  ancora  che 
se  tuli  eguali  le  congetturammo  sono 
le_  proprietà  dei  sudori,  la  perniciosa 
diaforetica  dovrebbe  e.ssere  ouella 
intermittente  che  meno  avreboe  dì 
durala  e meno  di  pericolo.  Qui  è da 
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riflettere  1.®  Che  nelle  perniciose  è 
uusichè  sempre  turbuto  io  stadio 
el  sudore  dai  processi  morbosi  con- 
oomittaiiti  : e questo  turbamento  non 
è l’ultima  tra  le  cause  che  aera- 
vano l’ intermittente  , e che  dipen- 
dono dalle  omopatic.  2.®  Che  nella 
diaforetica  ì\  sudore  poco  dopo  la 
sua  comparsa  si  fa  freddo  e vischio- 
so, e che  la  sua  eccessiva  durata  an- 
nuncia l'incapacità  dell’innervazione 
ad  imprimere  a quell’atto  esalante 
il  carattere  di  una  crisi  attiva.  La 
sua  natura  fredda  e vischiosa  non 
serve  come  solvente  della  materia 
miasmatica;  ma  quand’anche  ciò 
potesse  avvenire,  non  avvenendo  che 
con  lentezza,  e abbisogmij»'lo'i  nelle 
intermittenti  semplici  sei  o sette  pa- 
rossismi, il  decadimento  del  calore 
animale  nella  diaforetica  è cosi  sol- 
lecito e grave  per  la  durata  eccessi- 
va dei  sudori  morbosi  che  la  costi- 
tuiscono, che  le  proprietà  di  questo 
umore  sul  miasma  mventano  in  tuli 
casi  poco  calcolabili.  Una  diarrea 
che  può  risolvere  beneficamente  una 
condizione  gastrico-reumatica  , di- 
venta mortale  rendendosi  colliqua- 
tiva. 

CAPITOLO  .W. 

Caratteri  ilell'  in  fiamma  z ione  e della 
neurosi  che  s'  associano  alle  per- 
niciose. 

La  cachessia  scorbutica  e lo  stato 
bilioso,  se  accompagnano  i pr  imi  ac- 
cessi delle  intermittenti,  è segno  che 
prcesistevano  neU'individuo  per  cau- 
se comuni  al  lungo  ed  al  clima  di 
sua  dimora;  la  intermittente  duran- 
do a lungo  c recidivando  spesso, 
può  produrre  anche  come  succes- 
sioni cotesti  morbi  concomittanti. 
Ila  r infiammazione  e la  neurosi 
possono  comparire  ne’ primi  acces- 
si senza  anteceilenti  dis|iosizioni,  e 
solo  per  la  forma  patologica  degli 
accessi  medesimi.  K quindi  costi- 
tuendo omopatia,  far  passare  la  in- 
termittente semplice  m perniciosa. 
Tanto  lo  stadio  del  freddo  che  quel- 
lo del  caldo  nel  parossismo  d una 
periodica  semplice  favoriscono  gran- 
demente le  congestioni  sanguigne 
(cmoidcii)  c la  nervosa  (eteroidesi). 


Octì  accesso  dunque  in  certi  indi- 
vidui può  essere  un  preparatore  o 
di  flogosi  successive  o di  successive 
neurosi.  Dissi  nella  mia  Lettera  al 
Tommasini,  che  leloculità  dove  più 
frequentemente  si  formano  coteste 
flogosi  che  nascono  per  effetto  del- 
r orgasmo  dinamico  degli  accessi  , 
sono  le  membrane  spinali  e l’ap- 
parato epatico.  Le  .sezioni  cadaveri- 
che dimostrano  questa  verità.  Ci 
siamo  incontrati  anclie  noi  nelle 
gastro-enteriti  aprendo  cadaveri; ma 
oltre  all’essere  stati  questi  fenomeni 
molto  minori  in  numero  e in  inten- 
sità delle  meningiti  spinali  e delle 
epatiti,  non  ci  siamo  poi  giammai 
fatti  imporre  da  cotesti  segni  varia- 
bili ed  incostanti  in  modo  da  repu- 
tarli, come  alcuni  moderni  preten- 
derebbono,  quali  cause  prossime  del- 
la intermittente  miasmatica.  La  flo- 
gosi adunque  in  tali  febbri  come 
processo  morboso  avventizio  ha  per 
1.®  carattere  di  potersi  formare  da 
|»er  tutto;  2.®  carattere  di  essa  ò quel- 
lo di  essere  preceduta  da  conameii 
flogistico  o da  una  emoiilesi:  il  pri- 
mò  de’  quali  fenomeni  può  dar  luo- 
go a un  trasudamento  dei  capillari 
della  parte  colorante  del  sangue,  il 
secondo  a un  ingorgo,  a un  ristagno, 
ed  ambedue  generare  nuovo  ed  in- 
solito stimolo  locale,  ambedue  som- 
ministrare pabulo  soverchio  alle  as- 
similazioni vitali  d’  un  viscere,  d'ii- 
na  membrana,  ed  ivi  generare  il  tur- 
gore flogistico.  Il  3.®  carattere  di 
tali  infiammazioni  associate  è di  es- 
sere di  genio  identico  alle  comuni 
infiammazioni , avendo  di  sopra  di- 
mostrato l'immunità  del  sangue  dal- 
l'azione  morbosa  del  miasma.  Sif- 
fatte infiammazioni  non  saprebbero 
portare  con  sé  caratteri  essenziali 
diversi,  che  quando  si  trattasse  d’tin 
processo  di  cacotrofia  già  stabilito 
innanzi  nella  macchina  del  febbri- 
citante. 

(juindi  è che  ogni  prova  anato- 
mica o terapeutica  da  noi  addotta  si 
in  questa  Storia  Triennale,  come  nel- 
la Lettera  al  Tommasini,  va  valutata 
a seconda  dei  tre  caratteri  da  noi_ 
qui  esposti.  Basta  adunque  che  vi 
sieno  segni  manifesti  di  una  enni- 
desi,  la  quale  non  si  dissipi  alle  pri- 
me apiressìe,  per  richiamara  u si 
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*\ualche  njiito  antiHogi)'lic«),  sehbiMic 
non  Ili  traili  ancora  di  radicata  in- 
iiuinninzione. 

Le  slesse  avvertenze  debboiisi  ave- 
re intorno  alla  etvroidai,  la  quale 
ribadita  più  volle  negli  accessi  per 
le  inversioni  e i perverlinienli  delle 
correnti  ncrvee  nello  studio  del  fred- 
do, temiina  collo  stabilire  la  diatesi 
ncrveu  e col  dare  origine  per  tal 
causa  ad  alcune  perniciose.  Siirulla 
eteroideti,  che  per  lo  più  è spinale  o 
gunglionure,  consiste  in  un  accu- 
inuluinento  d’ imponderabile  neri  eo 
in  uno  di  silTutti  centri  nervosi , 
donde  ne  viene  lo  scapito  in  altri , 
e la  tumultuaria  tenacnza  in  cia- 
scuno di  essi  a riacquistare  il  per- 
duto equilibrio.  Il  che  si  manilesla 
nello  studio  del  caldo.  Il  prolungarsi 
adunque  dello  studio  del  freddo , e, 
come  dicemmo,  un  certo  particolare 
ehetismo,  la  continuazione  d’  un  in- 
dolenzimento lungo  la  spina,  odi 
gastralgie,  di  vomiti,  o di  strani  ui>- 
petiti  durante  l' intermissione  della 
lebbre,  daranno  indizio  della  cleroi- 
desì  permanente,  c della  prossima 


formazione  della  omopatin  nervosa , 
e richiameranno  a sé  p<irUcolari  ad- 
dizioni alla  cura  specilka. 

(.’oine  si  promise,  questo  doveva 
essere  il  luogo  dove  a lungo  si  doveva 
parlare  della  flogosi  nelle  febbri  iiiler- 
iinllt’iili  fivriiiciofe,  e doi e pure  intor- 
no alla  periodicità,  come  primo  argo- 
mento patologico  iu  tali  malattie,  si 
sarebbe  dovuto  del  puri  distesamente 
ragionare.  Ma  particolari  ocmsioni  d 
niusseru  a distaccare  cotesti  due 
piloti  dalla  parte  patologica  e pubbli- 
carli molto  tempo  innanzi  ruiio  sotto 
forma  di  Lettera  al  Tomuiasiiii,  l'ullro 
col  titolo  di  Commentario  tuli» pcrio- 
dicità.  Kiinandiumo  adunque  il  let- 
tore a queste  due  operette  per  dò 
die  concerne  i due  fenomeni  pato- 
logici avvisali. 

Aè  sul  carattere  della  neurosi  as’. 
sueiutu  diremo  ulteriori  cose , do- 
vendo ritornare  sull' argomento  nel- 
la parte  elle  a questa  seguirà^  ore 
si  considereranno  certe  specie  di 
neurosi , come  morbi  successivi  del- 
le inleriniltenti  miasmatiche. 
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DE'  MORBI  SUCCESSIVI  ALLE  FEBBRI  INTERMITTENTI 

PERNICIOSE 


CAPITOLO  I.  piono  la  loro  parabola  vitale  a spese 

del  tessuto  cutaneo , il  quale  ordi- 
rei' modi  di  terni  ina  siane  delle  nariainehtc  è passivo,  è ospitale,  e 
febbri  intermiltenli.  la  durata  necessaria  delle  malattie 

acute  contagiose  ò dovuta  non  a un 
Dopo  aver  discorso  de’ modi  pa-  processo  idiopatico  dell’ organismo 
tologici  della  febbre  intermittente  indipendente  ualla  causa  come  tanti 
miusmutica  in  sò  stessa,  cd  avere  altri  processi  comuni;  ma  al  perio- 
ìnsienic  toccato  di  quelli  che  più  do  intero  di  una  vita  parassitica  che 
importa  sapere  appartenenti  ai  mor*  sull’  organismo  compier  dee  la  po- 
lii con  lei  accompagnnntisi,  resta  che  tenza  aiiiinulc  morbosa.  I miasmi 
ora  si  dica  della  natura  e qualità  di  produttori  «Iella  intermittente  pos- 
quelli  che  le  succedono.  Ma  per  farsi  sono  essere  considerati  nelle  loro 
strada  alla  inveslìgaziune  «li  questi,  proprietà  morbose  come  iiitennedia- 
«>  necessario  trapassare  per  i modi  rii  tra  i veleni  c i contagi.  .Non  lian- 
«livcrsi  di  teriniiiazioiie  «Iella  febbre  no  lo  pronta  azione  distruttrice  dei 
medesima.  poteri  assimilativi  de’  primi  , non 

Che  pensare  sul  canone  della  dn~  hanno  il  regolare  e determinato  pe- 
roln  necessaria  delle  febbri  inlermit-  riodo  di  durata  de’  secondi.  E l’ or- 
tenti?  La  potenza  speciale  che  ge-  ganismo  si  comporta  con  loro  an- 
nera l’iiitermittente  uiiasmatira  su-  di’ esso  in  una  maniera  nè  total- 
scitu  aneli’ essa  un  processo  idiopa-  niente  attiva,  nè  totalmente  passiva; 
tico  cui  bisogna  iiiuispensabilmeiite  per  modo  che  nel  mentre  per  una 
un  tempo  determinato  per  compiere  jKirte  il  morboso  effetto  si  lascia 
la  sua  parabola  morbosa?  Avviene  troncare  parecchie  volte  all’  istante 
della  intermittente  miasmatica,  come  «lai  farmaco  specifico , il  che  prova 
della  reumatica,  della  flogistica,  della  eh’  esso  è legato  di  necessità  alla 
gastrica  e di  altre  perioiliche  prò-  presenza  della  causa  morbosa;  per 
«lotte  da  cause  comuni?  Per  risol-  l’altra  avviene  pure,  che  in  alcuni 
vere  un  tal  problema  bisogna  fer-  casi  semplicissimi  lasciata  la  febbre 
morsi  sopra  alquanti  particolari.  Vi  a sè  stessa,  l’organismo  con  alcuni 
sono  delle  potenze  morbose  che  per  suoi  processi  giunga  a dissolvere 
il  loro  carattere  animale,  o vegeto-  l’aggregato  morboso  nocivo  dopo 
animale,  posseggono  la  proprietà  di  un  «reterminato  tempo:  il  che  prova 
immedesimarsi  coi  processi  ussiini-  essere  anclie  nella  febbre  miusma- 
lutivì  dell’ organismo  pino  meno,  tica  un  processo  morboso  attivo,  che 
secondo  i diversi  gradi  di  loro  vi-  tende  a«l  indebolire  a grado  a grado 
rulenza.  I processi  assimilativi  ginn-  l’ azione  della  causa  morbosa  con 
gono  con  più  o meno  di  facilità  a un  periodo  di  durata  non  dissimile 
«iistemperarli  c renderli  potenze  in-  dagli  altri  processi  acuti  comuni, 
difl'ereiiti.  Sopra  alcuni  veleni  cote-  Dunque  t miasmi  non  hanno  una 
sta  forza  assimilativa  e disgregante  vita  propria  indipendente  da  com- 
iion  giunge  a superarli,  ed  è perciò  pire  sull’  umano  organismo  come  i 
che  sono  veleni;  quanto  a contagi,  contagi;  il  loro  periodo  di  durala 
essendo  questi  esseri  vivi,  essi  coni-  non  è dunque  fisso,  nè  costante  come 
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in  quesli.  !Son  è ncmincno  Osso  ni* 
coslmite  come  f|in;llo  delle  ordiiiurie 
idiopalie  resesi  indipendenli  dulie 
emise  comuni  che  le  promossero. 
Essi  sono  un  non  so  che  di  orjrn- 
nico  che  non  ha  vita , non  allo  a 
destare  un  processo  morboso  indi- 
pendente dalla  sua  presenza , nel 
tempo  stesso  che  (Questa  presenza  è 
tale  che  non  si  può  confondere  con 
quella  d’ un  iifrente  irritante  mec- 
canico , sul  quale  I’  elfetlo  morboso 
non  può  esercitare  verun  atto  assi- 
milativo. Per  il  mescolarsi  adunque 
del  processo  organico  cutaneo  colla 
materia  morbosa  essi  dilTeriscono 
dalle  potenze  meccaniche  irritanti  : 
per  il  procedere  a paro  1’ effetto  con 
la  causa  differiscono  dalle  eonuiui 
idiopatie:  per  non  avere  una  vita 
in  sé  stessi,  e per  non  avere  jier 
conseguenza  un  periodo  fisso  nò  co- 
llante di  azione  nociva  differiscono 
dai  contagi.  .Ma  intanto  difTerenzian- 
do  dalle  potenze  irritanti  inassimi- 
lahili  ne  avviene,  che  il  processo  cu- 
taneo con  qualche  suo  umore  parti- 
colare involvendolo  o dissolvendolo, 
|iossa  indebolirne  I’  azione.  !•'  quan- 
do questi  atti  non  vengono  turbati, 
ed  ottengano  gradatamente  il  loro 
en'ello  sulla  potenza  nociva , P iii- 
tennittenle  miasmatica  presenta  an- 
efr  essa  un  periodo  di  durata  deter- 
minabile. 

posto  che  si  ammette  in  pa- 
tologia questo  principio,  se  ne  deve 
trarre  la  generale  conseguenza  te- 
rapeutica , che  nelle  interiniltenti 
miasmatiche  si  possa  sempre  lasciar 
fare  alla  natura.  Il  medico  nel  incii- 
trechè  confessa  c rispetta  i poteri 
della  natura  , non  deve  fare  con  lei 
da  cortigiano  . non  adularla , non 
proslrarlesi  vilmente  dinanzi;  ma 
osservarne  i moti,  e dirigerli  ed  aiu- 
tarli da  saggio  ministro,  e dividere 
con  essa,  usando  de’  propri  poteri 
dell'arte  e dell’esperienza,  il  gover- 
no della  malattìa. 

Il  periodo  di  durata  determinabile 
nelle  intermittenti  roinnnc.sche  iic- 
code  rare  volle.  1 perchè  in  tali  ma- 
lattie v’ha  sempre  lu  permanenza 
(iella  causa  morbosa,  2.®  perchè  non 
sempre  i poteri  dissolventi  il  iniu- 
»!iin  si  trovano  in  proporzione  sii- 
pes'ioi'i  al  grado  della  virulenza  del 


miasma  stesso,  3.®  perchè  non  sem- 
pre i jèiinmeiii  costituii  vi  de' paros- 
sismi sono  così  schietti  e regolari 
ne’ loro  sladj  come  dovrebbero;  ma 
il  più  spesso  o congestioni,  o oiiio- 
palie,  o altri  elementi  morbosi  s’iii- 
eroeiiiiio,  si  complicano  in  modo  d.s 
turbarli  net  loro  semplice  c rego- 
lare amlumcnto.  Tantoché  per  (me- 
ste cagioni  la  nerimiiieiiza  dell’ «- 
zionc  nociva  del  miasma  si  rende 
indetermimilMte,  e non  solo  trapassa 
i coiiliiii  delle  ordinarie  perioiliciu 
di  [iroeesso,  ma  o si  radica  per  mesi 
ed  anni , o,  come  jiiù  di  freouenle 
avviene,  da  semplice  che  era  la  feb- 
bre jier  lei  destata  , si  tramuta  in 
perniciosa. 

Ancorché  adunque  l’ iiilermittent* 
romanesca  .sia  si*mpliee  , e si  ain- 
nieila  un  modo  di  terminazione  spon- 
tanea anche  in  essa,  perché  questa 
terminazione  non  può  intendersi 
per  la  stessa  maniera  ili  pe/Msmo  di’ 
processi  acuti  comuni  , ma  avver- 
rebbe piuttosto  iiidiretluiiiente,  per 
l' opera  cioè  dissolvente  e neiitriilit- 
zanti!  dei  sudori;  siccome  d'altro 
canto  v’  ha  un  farmaco  che  enn 
lirontezza  e S(»iiza  pericolo  Irnnra 
In  malattia  prima  che  sia  possibile 
che  la  tronchi  la  natura  stessa;  la 
ragione  terapeutica  impone  di  non 
trasportare  questo  principio  patolo- 
gico dell'  ultronea  terminazione  di 
tuli  febbri  tra  i dogmi  curativi,  nw 
solo  vn|i;rseiie  per  interpretare  quei 
casi  ne' quali  il  fenomeno  avviene, 
o per  rendersi  conto  di  tutte  quelle 
guarigioni  e cure  felici  che  incon- 
travano anche  i nostri  vecchi,  pri- 
ma che  lu  corteccia  si  usasse. 

CAPITOLO  II. 

Continuazione. 

Oltre  lu  terminazione  spontanea 
delle  febbri  miusiiiaticlie  per  mi  prò 
cesso  neiitralizznnte  della  materia 
morbosa  causale . processo  che  può 
essere  opera  della  natura  ne’  casi 
semplicissimi;  v’  ha  l'altro  modo  di 
terminazione  per  troncamento  della 
malattia  openilo  dui  solo  rimedio 
specifico.  Alleile  qui  è mestieri  che 
il  easo  sia  semplice,  cioè  senza  omo- 
putie:  altrimenti  il  solo  specifico  non 
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basta  0 vincere  tutto  quanta  ò lu  (e  questa  compete  «Ile  perniciose  ) 
morbosa  uirezionc.  Utiestu  innniera  quando  procedono  di  conserva  i mo- 
di terminazione  non  si  opera  per  una  zi  curativi  die  si  diri^iono  alla  con- 
neutralizzazione del  miasma.  La  cor-  dizione  primitiva  specifica  colla  cor- 
teccia non  neutralizza  il  miasma,  leccia,  e contro  le  condizioni  mor- 
Lssn  ricevuta  dalla  muscosa  dello  bose  coneomitanli  ( omopatie.  ) con 
stomaco  induce  nelle  papille  nervee,  i mezzi  ordiiiarii  tli  lerapLMiiica  che 
e nella  contrattilità  muscolare  di  loro  competono.  11  modo  adunque 
quel  viscere  tale  mutamento,  che  per  di  terminazione  della  perniciosa  è 
simpatia  diretta  è risentilo  dal  si-  sempre  relativo  o alla  condizione 
sterna  cnlaiieo  : c il  mutamento  della  primitiva  o alle  condizioni  associate, 
condizione  vitale  di  questo  sistema  Leomopatieturl>anoisudori,eper- 
é sifTalto,  che  impedisce  od  annienta  ciò  non  ha  liio^o  nelle  perniciose 
razione  morbosa  della  causa  ivi  il  processo  neutralizzante.  Le  omo- 
pennniienle  : atleg^tiato  il  sistema  palie  inducendo  qualche  eamiiiameii- 
cutaiieo  a questo  special  modo  di  to  nel  modo  di  esistere  della  cute, 
org'aiiica  resistenza  , il  miasma  vi  la  rendono  meno  suscelliva  di  risen- 
riinane  inerte,  e la  l'cblirc  ucces-  tii'c  l'azione  della  china  e di  gua- 
sionale  si  tronca.  Se  non  si  sostiene  dannare  per  questa  I’  organica  spe- 
cotesla  resistenza  con  un  lungo  uso  eiale  resistenza  all’ azione  del  mia- 
dei  farmaco,  anche  troncala  la  feb-  sma;  quimli  la  necessità  di  alzare  la 
hre,  questa  riloripi.  K ciò  prova  dose  del  farmaco  al  doppio  di  quel- 
che  la  china  non  Ita  nessuna  azione  la  che  basta  nelle  intermillenti  sem- 
neutralizzante  sul  miasma  , altri-  pliei.  Possono  però  ritornare  i due 
menti  non  ci  sarebbe  la  necessità  di  modi  di  terniinazione  di  sopra  iivvi- 
proInngHnie  r uso  anche  troncala  la  sali  a campeggiare  anche  nella  per- 
febhi’e,  nò  sospeso  l'uso  della  eortec-  nieio.sa,  quamlo  la  terapia  eomiine 
via  l.i  felibri!,  fronciita  nini  volta,  ri-  agendo  contro  i processi  umopulici 
lornn'ebbe  dopo  pochi  giorni,  (iredu  ed  avendoli  eliminati,  la  niuliiltia 
peri  mio  (’e  su  eiò  tornerò  nel  ea-  diventi  una  inlermilteiile  semplice, 
pitolo  intorno  alla  cura)  che  la  ehi-  siccome  più  volle  avviene. 

UH  ir.lga  id  sistema  cutaneo  la  su- 
scettività il'essere  impressionato  mor-  CAPITOLO  IV. 

hosmnente  dal  miasma,  c elici  sudo-  '■ 

ri  disgregando  la  compage  rhimiea  Conlinuaziom. 

di  quest  I distruggano  la  sua  azione 

morbosi.  Kiesee  con  la  eliina  di  Per  questi  modi  fin  qui  avvisali 
iroiieare  gli  accessi  febbrili,  ma  tan-  le  inCermilteiiti  tanto  semplici  che 
le  volle  perchè  appunto  resta  la  per-  perniciose  tei'ininano  con  guarigio- 
inanenza  del  miasma,  vinta  di  mio-  ne.  Ma  possoiin  anche  esse  ambedue 
vo  lu  resistenza  organica  della  cute  convertirsi  in  altri  morbi,  e la  con- 
non  pili  sostenuta  daU'azione  del  far-  versione  loro  si  riferisce  tanto  alla 
Iliaco  la  febbre  ritorna.  Cosi  nella  condizione  primitiva  che  alle  acce.s- 
intermillentp  semplice  che  completa-  sorie.  Olfrono  esempii  del  primo 
mente  guarisce  colla  cliina,  deve  con-  inodo  di  conversione  quelle  perni- 
eori’ere  eziandio  l'opera  della  natura  dose  che  ebbero  tipo  di  terzane  o , 

dissolvente  dei  sudori,  perchè  si  ali-  di  siibcontiniic  , e dopo  perduto  il 
bia  insieme  tclta  l'attitiidiue  alla  cute  carattere  di  perniciose  passano  in 
di  ammorbare  sotto  l'azione  del  min-  semplici  quartane.  In  tali  casi  si!  non 
sma,  c dislriitta  sia  la  causa  inor-  può  sospettarsi  della  permanenza  del 
bn.sa  stessa  nella  sua  virulenta  nii-  miasma  non  eompletainentc  distriil- 
tiira.  to,  trattasi  d' una  feblire  nervosa 

C.\PITOLO  III.  abituale,  nella  quale  è avviso  de' pra- 

tici di  turbare  le  assodazioui  perio- 
Conlinnazioni:.  diche  de’  moti  inorlmsi  del  sislenwv 

cutaneo  con  gli  anliperiodid  coiuu- 
l'na  terza  maniera  di  lermiiiazin-  ni,  fra  i quali  entrano  ancora  alen- 
ile nelle  tonsidenile  febbri  si  ullienelni  mezzi  meccanici.  Delle  conversio- 
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Ili  del  secondo  modo,  cioè  apparte- 
nenti alle  oinopalie  offrono  esempi! 
tutti  (jue’ morbi  successivi,  che  noi 
andremo  investigando  in  questa  ter- 
za parte  sotto  il  titolo  di  successio- 
ni morbose. 

CAPITOLO  V. 

DcHn  crùi. 

Occorre  però  iuimnzi  di  farsi  una 
idea  esatta  delle  crisi  in  simili  feb- 
|)ri.  La  crisi  è un  processo  onerato 
dalla  natura  col  quale  e per  il  qua- 
le si  effettua  la  }ruHri"ione  delle  ma- 
lattie idiopatiche.  Ala  questa  non  può 
effettuarsi  per  la  condizione  speci- 
fica pi  imitiTa  delle  intermittenti  mia- 
smatiche, le  quali  non  sussistono 
che  per  la  presenza  del  niiasm;i , e 
non  traono  con  sè  quella  immedesi- 
mazione tra  causa  ed  effetto  che  av- 
viene ne’ processi  idiopatici  comuni, 
ne'quali  la  crisi  non  è che  il  pro- 
cesso risolvente  della  malattia  stes- 
sa. resosi  manifesto  e piiinlo  ofrlì 
ultimi  stadj  suoi.  E quand’anche  si 
ammetta,  come  a noi  è sembrato 
"insto,  che  i sudori  abbiano  una 
azione  dissolvente  sul  miasma,  que- 
sto fenomeno  è sempre  indiretto, 
nè  potrebbe  dirsi  che  la  crisi  del 
sudore  è omisa  della  cessazione  della 
intermittente.  Per  la  qual  cosa  la 
febbre  intermittente  miasmatica  non 
«ha  crisi  naturale  ; quasi  come  le 
malattie  da  irritazione  meccanica,  le 
quali  durano  finché  è presente  la  cau- 
sa, esse  sono  di  loro  natura  acriliche. 
Ma  v’hanno  pur  casi  di  febbri  an- 
che perniciose  nelle  quali,  un  vomi- 
to, una  diarrea,  una  enuresi,  uno 
8fn"0  esantematico  o impetitrinoso 
alla  pidle  concorrono  mirabilmente 
M Àivorire  la  cura,  e trascurati  o 
respinti  improvvid.-imente  sono  cn- 
•rione  o di  recidiva,  o di  altri  rnorld 
di  difficile  e lunga  sanazione.  _K  tali 
avvenimenti  non  v’ha  dubbio  cln* 
non  sieno  altrettante  crisi , che  il 
medico  deve  conoscere,  promovere 
ed  apprezzare.  .Ma  essi  appartengono 
tutti  ni  processi^  morbosi  concomi- 
tanti. Per  cui  si  può  dire  franca- 
mente, che  la  perniciosa  non  guari- 
sce mai  completamente  senza  alcuna 
trUij  sebbeue  questa  non  apparten- 


ga alla  condizion  morbosa  primitiva 
del  morbo. 

La  maniera  qui  proposta  d’inten- 
dere le  crisi  nelle  febbri  da  miasma, 
dovrebbe  troncare  per  sempre  le 
questioni  de’  pratici  su  questo  pun- 
to. Alcuni  di  essi  volevano  necessa- 
ria la  crisi,  e fuceviin  guerra  alla 
china  come  turbatrice  di  essa  : altri, 
per  non  rifiutare  il  rimedio  eroico, 
escludevano  le  crisi:  altri  finalmen- 
te sostenevano,  clic  la  chimi  intanto 
produca  effetti  salutari  perchè  pro- 
movevn  critiche  evacuazioni.  .4  que- 
st’ ultimo  parere  di  conciliazione  si 
abbandonò  I’  .Vlbertini,  il  quale  dis- 
se « non  aver  veduta  alcuna  feb- 
« bre  eflìcaceinenle  combattuta  con 
« In  china,  la  quale  non  fosse  stotn 
« superala  da  una  crisi  analoga  i 
« quella  che  hi  natura,  o altri  ri- 
« medj  sogliono  provocare,  (lueste 
« crisi  sopravvengono  anche  nelle 
« febbri  lunghe  ed  ostinate,  le  quali 
« non  cedono  che  a prese  replicale 
« dì  colesta  sostanzaj  ma  esse  sono 
« più  lente  e più  dilRcili,  e si  dislin- 
« giiono  appena  dalle  altre  escre- 
« zioni.  K vero  che  il  medico  per 
« essere  testimonio  di  questo  feno- 
« meno  non  bisogna  che  termini  le 
« sue  osservazioni  con  la  malattia; 
« ma  necessita  seguire  gli  ammalati 
n iielhi  loro  convalescenza,  e dopo 

■ che  sono  totalmente  ritornali  in 

■ sanità  ».  Secondo  1’  ,41bertioi,  la 
china  hn  non  solamente  hi  facoltà 
d’eccitare  sudori,  scariche  alvine  en 
urine,  ma  provoca  potentemente  la 
traspirazione  insensibile.  Talché  se 
gli  ammalati  che  hanno  preso  una 
certa  quantità  di  tal  famaco  non 
hanno  crisi  sensibile,  hanno  alcune 
volte  un  finto  ed  un  traspiro^  fetido 
che  eccita  la  nausea  di  chi  si  acco- 
sta al  loro  letto  I ). 

t ) Coment.  ,4caà.  Boiion.  Seleni.  Ad.  eie. 
Meritano  di  esser  Ielle  .inchelc  seguenli  i’- 
rerlenre  del  Sacher  (Dt  fmlàhus  orejmì- 
ci.f  etc.  ) JVid/n.s'  quippe  i>erin<lirai  fehrts 
jierfecte  devìctiK  tii/imin,  uhi  culif  offi- 
cium  puhu  cutiineo  nunrinnte  reflilutumifl 
aurtum  feurìt.  OUSER.  Felice  lerliana  .tynio- 
ptiU  pleiteliatur  ipmiìraginla  annorummn- 
lier.eprimis  ulne  exinatU  tiùi  ad  miuam  en- 
tracti sieri  corlicU  peruviani  dnsim  confu- 
[^unusi  febris  illko  ces.iU,  pulsus  calanti 
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Queste  osservazioni  dell’Albertini 
son  vere;  e interessantissime  sono  le 
sue  spericnze  per  provare  l’eflicacia 
ineravi;!;liosa  della  corteccia  a indur- 
re mutamenti  nelle  vitali  condizioni 
organiche  della  cute.  Ma  non  essendo 
egli  partito  da  giusti  principii  sulla 
natura  delle  intermittenti  miasma- 
tiche,  non  ha  saputo  assegnare  a co- 
testi  fenomeni  la  vera  ragion  loro. 
L’ error  suo  , come  quello  di  molti 
altri,  sta  nell’ aver  attribuito  le  crisi 
riconosciute  indispensabili  ed  utilis- 
sime in  molte  di  tali  febbri,  o alla 
condizione  speciflca  loro,  o all’azio- 
ne della  corteccia.  Quando  attri- 
buendole, come  ragion  vuole,  a (|uei 
processi  morbosi  comuni  che  s as- 
sociano alla  perniciosa,  il  fatto  resta 
come  è in  natura,  e riceve  una  più 
giusta  e più  utile  interpretazione. 

CAPITOLO  VI. 

Delle  recidive. 

Le  recidive  nelle  febbri  che  noi 
investighiamo  sono  l'argomento  il 
più  spinoso  tanto  per  la  jiarte  pato- 
logica loro,  che  per  la  parte  pratica. 
Importa  prima  ui  schierarsi  dinanzi 
i fatti.  Avvengono  recidive  dopo  po- 
chi dì  che  è completamente  teripi- 
nata  la  febbre:  ne  avvengono  dopo 
tempo  più  lungo,  cioè  quindici  o 
venti  giorni  ; ne  avvengono  dopo  due 

[acri  .tiinf.  ac  nbundans.  ntc  non  feetidissi- 
rnm-  .?ii'/or  e cute  prorupit,  qui  reapse  cri- 
tUut  fuit.  ru!ane.i  crisis  ,id  ialermitlcnles 
iulvendas  per  necessaria  est,  et  corte»  ex 
eo  in  ìisdem  carandis  prestai  quod  alviim 
pleramque  ohslipando  buie  fareat.  Obser. 
Qunilrugtnarliif  mitee,  cui  enrdutie  puleus 
et  lordis  iialpilalio  fumiliares  erant.  ter- 
finna  dufiliei  febri  incipiente  Julio  1820 
iorreptu.e  est.  Qua  per  octiduum  .eponte  li- 
ber  nova  forma  accita  canea  deiiuo  con- 
flictaluitur,  et  vigente  acre.esinne  cor  iin- 
maniter  uugebatur.  Primism  eccoprotico 
l'orticie  extructum  eamdem  ab.etulit.  Se- 
iiuentibue  vero  dielme  qua  bora  fehrie  re- 
rurrerr  coneueverat.  urtiiarium  exaiithema 
totam  fadat  cutim  .epatite  dein  evaae.eren.e: 
e qiui  obser Lot ione  liquido  dedui  e.e  in  fe- 
hrÙms  periodici.e  cultweiim  .ey.etema  proe 
primis  affici,  et  naturam  ipeam  quo  ducen- 
,Ll  .eit  crisis  conalibm  fuit  late  patefacere. 


o tre  mesi  : ne  avvengono  dopo  anni 
interi.  Molle  avvengono  con  rego- 
larità di  giorni,  di  mesi,  o di  sta- 
gioiii.  Qualcuno  che  ha  avuta  la  feb- 
bre in  estate,  recidiva  nella  estate 
dell’anno  appresso.  Ad  altri  tocco  la 
recidiva  negli  cquinozii , ad  altri 
ne’solstizj.  Alcuni  recidivano  ne’nle- 
nilunj,  altri  in  altre  fasi  regolar- 
mente. Vasce  la  reciiliva  dall’  espor- 
si di  nuovo  all’ azione  del  miasina; 
nasce  eziandio  in  chi  sta  contr’  esso 
estremamente  caiitelnto:  nasce  la  re- 
cidiva nelle  arie  purissime,  nelle  arie 
native,  e nella  stagione  d’inverno. 
Bisogna  adunque  che  la  patologia  ci 
mostri  una  teorica  di  questo  feno- 
meno, la  quale  abbracci  c renda  in- 
terpretatii  più  singolari  almeno,  se 
non  tutti,  e i piùovviidi  cotesti  casi. 

Prima  coiivien  considerare  le  re- 
cidive dal  lato  della  permanenza  della 
causa  produttrice  della  febbre  mia- 
smatica. IVegli  individui  che  recidi- 
vano durante  la  stagione  estiva 
autunnale  nello  stesso  lungo  dell’aria 
infetta,  vi  è sempre  da  supporre  che 
si  rinnovi  in  essi  l’azione  della  cau- 
sa esterna.  Quelli  che  recidivano  fuo- 
ri della  stagione  e del  paese  dove 
contrassero  la  febbre,  fanno  suppor- 
re che  in  essi  continui  ad  agire  la 
causa  resasi  inerente  al  loro  organi- 
smo. Oro  queste  recidive  avvenendo 
talvolta  dopo  mesi  e anche  dopo  un 
anno,  sembra  potersene  dedurre,  che 
la  permanenza  del  miasma  sui  si- 
stemi cutanei  possa  protrarsi  ancora 
in  qualche  raro  caso  sino  al  tempii 
indicato.  E nel  vero,  se  così  lungo 
notammo  poter  esser  talora  il  perio- 
do di  delitescenza  del  detto  miasma, 
non  dovremo  sorprenderci  se  altret- 
tanto lungo  può  olTerircisi  talora  il 
suo  periodo  di  penmtnenza.  Però  av- 
vertasi a non  far  conto  della  per- 
manenza del  miasma  per  più  mesi 
se  non  allora,  che  In  febbre  si  vede 
riprodursi  fuori  dei  paese  malsano 
in  che  la  prima  volta  ebbe  origine. 
Avendo  la  china  trasmessa  alla  cute 
la  capacità  di  resistere  all' azione  del 
miasma,  ed  avendone  insieme  i su- 
dori alterata  in  gran  parte  la  crasi, 
per  cni  ne  sia  venuta  una  sospen- 
sione negli  accessi  febbrili  per  alcun: 
tempo,  sospensione  cui  si  da  il  nome 
di  guai'iinent.i , può  sncceilere  tuli- 
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1. -tvia  che  alcun  residuo  di  lai  mate- 
ria iniasimiticn  resti  sempre  attivo 
sul  sistema  cutaneo.  In  tali  casi  mol- 
te cause  inavvertite  cd  unclie  lievi 
passuno  togliere  alla  cute  la  acnui- 
stata  resistenza  vitale,  c laida  ricmlere 
sotto  riin|iero  della  presente  cagio- 
ne morliosa.  Un  errore  dietetico,  un 
jKtteina  d'animo,  i nuitamcnti  di  sta- 
gione, le  stesse  fasi  lunari  possono 
iulluire  sulla  capacità  morho.sa  del 
sistema  cutaneo  e ricliiamarc  In  feb- 
bre.  iXasceudo  da  queste  cagioni,  se 
si  tratti  di  errori  dietetici,  di  pate- 
mi d’animo,  cc.,le  recidive  non  si 
presentano  con  veruna  regolarità, 
cioè  nascono  quando  accidentalmen- 
te coleste  cause  si  eomliinano  : ma 
se  si  traili  di  influenze  atmosferi- 
che  ne’ mutamenti  ilelle  .stagioni,  o 
«rinfliienze  astronomicliene’  plenilii- 
iij,  allora  le  recidive  si  presentano 
colla  stessa  regolariUi  de’ periodi  co- 
smo-tclluriei  testé  avvisali.  Simili 
avvertenze  giovano  ai  medici  in 
quunU)  essi  ne  |)rciidono  consigli 
profilattici  di  massima  utilità.  In 
ciascuno  ili  questi  casi  però  giova 
sempre  il  supporre  tuttavia  costante 
la  presenza  del  miasma,  (piando  il 
criterio  (lidia  cura,  nella  quale  sia 
stala  indispensabile  la  enrleccia,  con- 
corra a far  supporre  sempre  identi- 
ca .la  natura  della  febbre  riprodotta. 

Ù pili  facile  la  recidivo  nelle  per- 
niciose che  nelle  interiiiitlenti  sem- 
plici, con  questa  legfre  , che  le  per- 
niciose recidivando  si  presentano  il 
più  spesso  come  semplici,  le  sempli- 
ci recidivando  acipiislaiio  facilmente 
il  canillere  pernicioso.  La  recidiva 
nelle  perniciose , oltre  alle  cagioni 
qui  sopra  accennate,  puii  avvenire 
ancora  jier  residui  morbosi  .delle 
oinopatìe  non  bene  disciolte.  K ilif- 
licile  portare  al  perfetto  coinpiinen- 
to  nid  periodo  di  puclii  giorni  la  cu- 
ra di  una  perniciosa,  I."  percliè  le 
umopatìe  impediscona  che  il  sistema 
tiilaiico  risenta  nella  sua  pienezza  di 
azione  la  forza  del  rimedio  specifico, 

2. ®  perchè  per  la  stessa  caii.sa  lo  sta- 
dio del  sudore  (■  quasi  sempre  tur- 
IkiIo,  3.®  perché  dei  processi  morbosi 
«oiicomitanli  rimane  di  frequente 
qualche  residuo.  Ora  questi  residui 
sebbene  compatibili  con  la  cessazio- 
ne della  febbre,  sono  però  tuli  o da 


convertirsi  in  morbi  successivi,  ov- 
vero da  richiamare  la  recidiva.  An- 
che quando  da  tali  residui  de' pro- 
cessi inorbo.si  oinopaliei  premiano  In 
sorgente  loro  le  recidive,  coiivicii 
supporre  die  si  mantengano  dellaslcs- 
sa  natura  delle  febbri  antecedenti  per 
la  permanenza  del  miusiiia  non  an- 
cora perfettamente  destituito  di  po- 
teri imirliosi. 

Ora  sono  a considerarsi  quelle  re- 
cidive nelle  quali  non  si  pui'i  piu 
supporre  la  presenza  del  miasmaude- 
reiite  al  sistema  eiitaneo,  oppure  il 
l'iiiiiovarsi  (lolla  sua  azione  per  In 
permanenza  deirindividuo  in  lunghi 
insalubri.  Conviene  invece  ricorrere 
alle  leggi  di  abitudin(^  Ma  fin  dove 
sono  aiiimissiliili  queste  leggi  nelle 
considerate  febbri?  Ksiste  nessun  fe- 
nomeno indicatore  de’ casi  ne’ipiiili 
la  iiilennillciite  recidiva  si  sostiene 
per  abitudine , e di  quelli  ne’  quali 
e tuttavia  goveriiBlii  (iallii  sua  causa 
originaria  produttrice?  Ciascun  ve- 
de che  II  risolvere  questi  dulibii, 
rebbe  stalo  mestieri  deteriniiiare  in- 
nanzi l’epoca  della  permnnenza  del 
niiasiiia  nell'orgaiiismu.  .Ma  essiwlo 
incerta  questa,  divien  anche  iinpos- 
sibib’  il  risolvere  i li.mremi  indicati. 
Ouelli  clic  considerano  nelle  nostre 
febbri  e.sseiiziale  la  periodicità,  non 
a^iiietiono  e non  veggono  nelle  re- 
cidive che  un  riprodursi  di  moli  inor; 
busi  per  legge,  d’nssociazioiie  e dì 
abitiKiiiio.  K siccome  questo  fai» 
principio  li  astringe  a non  consi- 
derare nella  china  che  un  aiilipe- 
riodico  . (uiundo  vedono  il  sinlonw 
palese  (Iella  periodicità  danno  inano 
alla  cliimi  e non  si  curano  del  resto. 
Ma  la  traseiiranza  loro  li  mena  spes- 
so in  iiigaimi  peniiciasissiini , per- 
chè può  darsi  che  s’ incontrino  in 
recidive,  le  (piali  sebbene  con  fnrnxi 
periodica  non  abbiano  più  la  stessa 
essenza  della  febbre  primitivo  per 
difetto  di  permanenza  della  causa 
speciale,  e in  queste  proceilcrcWw 
assai  male  la  loro  cura  antiperiodi- 
ca  con  la  corteccia.  pu<'i  darsi  che 
.s’incontrino  in  recidive  elie  non  ab- 
biano accessi  cosi  palesenientc,  nè 
cosi  regolarmente  intervallali,  da 
durli  a vedere  che  non  .sìen  febbri 
da  china,  e tali  in  sostanza  .saranno 
per  l’ azione  rìiiroduttasi  della  stessa 
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(•«gione  speciale  permanente.  Onclli 
<il  contrario  che  per  ^nida  alla  iorn 
lerapculica  avranno  il  criterio  della 
causa,  anziché  quello  del  sintonia 
della  periudiciln,  terranno  conto  in 
simili  casi  del  luogo  e del  tempo  in 
che  la  recidiva  compare.  ./Vimis  seppe 
fircù/it  ni  cliitm  posi  apla  adhihila 
remediet  et  saliitarem  crisim  pcra- 
ctam  febriles  rciioceiitur  acccssiis 
quiii  nova  siipervenerit  morbi  fica 
{■ansa:  videliir  tieinpe  corpus  assiie- 
Utdinem  morbusam  coutranisse  et  fe- 
briles repeti  moltts  non  seciis  ac  epi- 
leplici  iiisidliis,  tnenslruiis.  lupinor- 
rhoidalis  fhiras  dato  tempore  re- 
deniit.  ,(d  noe  febriuin  geniis  referun- 
Uir  ilhe  qitn  per  plni'es  nienses  an- 
iiusce  crnciarnnt  et  sub  cqiiinoctio 
remo  spante  cessare  Iradebanl  vete- 
l'es.  Sul)  eiiiiinotio  eniin  magiue  in 
iilmosphern  ac  proinde  maijna  quo- 
que in  corporibiis  mntaliones  ac  vi- 
rissitiiilines  conliqcre  solent  1).  Oltre 
a ciò  sarà  per  essi  un  criterio  di 
qualche  più  utile  conseguenza  T at- 
tendere alio  durata  delle  prime  feb- 
bri sofferte.  Imperocché  il  contrar- 
re ahitmiine.  al  rinnovellarsi  i moti 
febbrili  non  può  essere  Teffetto  che 
di  febbri  periodiche  lungamente  sof- 
ferte, o di  altre  recidive  antecedente- 
mente patite  per  lungo  tempo.  Ora  in 
ipiegli  individui  il  moto  febbrile  è fu- 
cile che  diventi  abitualmente  perio- 
dico, e se  la  condizione  morbosa  che 
suscita  la  febbre,  qualunque  sia,  non 
è tale  da  imprimere  più  forte  ten- 
sione ne' febbrili  movimenti,  é anche 
facile  l'apparenza  periodica  di  que- 
sti. 1/  altro  criterio  che  pur  vale 
talvolta  a distinguere  i casi  di  reci- 
diva semplicemente  abituale,  cioè 
senza  presenza  della  causa  specifica, 
è l'osservare  l'andaniento  declinante 
in  forza  de’  febbrili  parossismi.  Il 
qual  carattere  di  deerescimento  pro- 
gressivo ilal  primo  al  secondo,  dal 
secondo  al  terzo,  e via  via,  é oppo- 
sto a quello  delle  recidive  che  ven- 
gono dalla  causa  morbosa  perma- 
nente, le  quali  d'ordinario  vanno' 
sempre  aumentando  in  forza  sino 
al  tpiarto  o al  quinto  accesso. 


t ) S;icher.  Tk  puhihus.  ornati,  etc. 
Pace.  Voi.  1. 


CAPITOLO  VII. 

Delle  picccssioni  morbose 
in  particolare. 

Anche  le  successioni  morbose  delle 
febbri  intermittenti  miasmatiche,  ora 
riguardano  il  tramutursi  della  con- 
dizione primitiva  in  altri  morbi,  ora 
é questa  sempre  che,  non  avendo  di- 
rei, quasi  più  energia  di  sostenersi 
colle  forme  proprie,  ne  assume  delle 
altre  che  danno  un  altro  aspetto 
alle  malattie  che  succedono.  E qui 
pure  il  problema  patologico  che  sem- 
pre tenzona  nel  capo  dei  clinici  è 
cpiesto:  se  si  tratti  di  condizione  pri- 
mitiva specifica  tuttavia  permanente, 
oppure  di  altro  morbo  isolato  affuttó 
da  essa.  Oiiindi  si  vedono  con  mera- 
viglia delle  cure  felici  operate  dalla 
chinachina  in  certi  morbi,  che  nulla 
sembravano  aver  di  comune  colla 
condizione  patologica  primitiva;  se 
ne  vedono  delle  infelici  in  certi  al- 
tri , praticate  con  ostinazione  collo 
stesso  farmaco,  nei  quali  sembrava 
evidente  per  manifesta  periodicità 
nelle  forme  e ])cr  altri  caratteri  di 
rassomiglianza  la  permanenza  della 
stessa  causa  prossima.  E ciò  si  os- 
serva senza  che  una  lode  meritata 
si  possa  dare  a’  primi  ne' favorevoli 
casi,  né  un  biasmo  meritato  si  possa 
dare  ai  secondi  ne’ casi  infausti.  Im- 
perocché nè  gli  uni,  nè  gli  altri  sa- 
prebbero darci  una  ragione  soddisfa- 
cente deir  indicazion  curativa  adot- 
tata. 

I fenomeni  i più  prossimi  u quelli 
che  si  suscitano  per  l’azione  imme- 
diata dalla  causa , appartengono  al 
sistema  nervoso.  Quindi  il  tramu- 
tarsi della  condizion  patologica  pri- 
mitiva , se  è traducibile  in  qualche 
fenomeno  noto  , egli  è appunto  nei 
nervosi.  Con  questo  principio  po- 
trebbe sostenersi , che  le  intermit- 
tenti che  si  sostengono  per  abitu- 
dine, non  sono  che  altrettante  neu- 
rosi con  accessioni  periodiche.  O 
per  lo  meno  con  questo  modo  d'in- 
tendere, la  misteriosa  abitudine  ac- 
quisterebbe un  significato  c un  va- 
lore più  spendibile  in  clinica.  Certo 
a me  pare,  che  se  vi  ha  metaptosi  am- 
missibile nelle  nostre  febbri  non  pos- 
sa essere  che  di  questo  genere,  (.on- 
18 
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sidorata  enmo  nna  neurosi  la  inter- 
initteiile  abituale,  siccome  il  |uueri: 
(ieir  aliiluiline  si  ò detto  ìiiiiauzi  non 
aciiuislar  forza  clic  dopo  ripetute 
febliri , tanto  è di  farla  partire  la 
neurosi  successiva  dai  fctnnieni  cn- 
cefalo-spiiiali  die  accoinpa^liiarono 
i primi  accessi . tanto  è riguardarla 
come  residuo  (lidia  omopatia  nervosa 
che  costituiva  la  perniciosa,  (àisic- 
chè  le  sneccssioiii  nervose  coiistU’- 
vaiio  la  più  stretta  atlincii/.a  col 
morbo  principale  a cui  sejiuitauo. 
Dopoipiesti, unii  minore  im|iorlnuza 
pat(ilo;_fica  assumono  ipiei  morbi  suc- 
cessivi , la  di  cui  natura  è ripost.i 
l'.dia  jicrvcrtita  crasi  del  saii'»ii(?;  iii- 
tiiie  ipielli  che  rileiieiido  cronica  in- 
dole ,t(ono  costituiti  da  attcrazioni 
]>ermanculi  di  slrultiira  inaleriaie  di 
oi'"ani  o di  sistemi.  .Non  vogliamo 
pelò  imporci  cotcst'ordine  ri^'oroso 
nella  esposizione  dei  inorili  succes- 
sivi alle  nostre  febliri  ; mentre  cia- 
scun vede  che  una  sola  malattia  , o 
jirima  o dopo  che  fosse  indicata  , 
pati'cldie' riunirli  tutti.  l'rcmctterc- 
1110  invece  quelli  clic  sono  o";;i  il 
sogpdto  di  più  pravi  (|uestioiiì , e 
poscia  ailfi  die  sono  i più  consueti 
.0  presentarsi  , lasciando  iniiiie  il 
Inopii  non  per  tutte  quelle  allezioni 
orpaiiidu'  che  possono  uvei-  avuta 
la  loro  pimcsi  dalle  felibri  miustiia- 
tidie,  ma  solamente  per  alcune  di 
(*sse  , didle  qii.ili  avtuidii  incontrato 
esempi , possiamo  più  Irancaiùciiie 
cs[K)rre  le  iio.stre  considerazioni  di- 
iiidie. 

CAPITOLO  Vili. 

Drila  tlcgenerazioiie  tubercolosa. 

Delle  endemie  alcune  sono  stazio- 
narie, dipendenti  ciof*  d.a  cause  die 
adiscono  conliuuaincnte  nt'pli  iihi- 
t.iiiti  d'iina  regione  o di  una  coii- 
Irada.  altre  sono  interniittmti,  vale 
a dirt;  che  si  presentano  in  determi- 
nati tempi  didl’aiino,  sepueiido  lo 
insorgere  c il  fissare  t-mipoivirio 
(Iella  causa  spiviale  che  le  suscita, 
(juiildi  due  morbi  endemici  possono 
regnare  in  mia  iiiedesima  regione. 
In  Uoiim  non  si  jim't  dire  die  la 
sèrofola  sia  ciidcniica , sebbene  (|im 
e là  si  osservi  come  sporadica  j in.i 
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in  Toscana,  dove  la  scrofola  è asso- 
liilaiiiente  dilfasa  in  modo  cmioiiiicn, 
avviene  che  nella  sua  iiiaremin.i  dove 
sono  endeinidie  nella  stale  e neirnu- 
tniino  le  fdihri  iiitermillciiti,  questa 
endemia  teiiiporaria  si  iiieoiitri  di 
fn^(ineiile  mescolata  colla  emlemiu 
slazìoiuiria , ossia  colla  scrofolosa. 
Dalla  quale  prendendo  spc.ssu  l'ori- 
gine sua  la  alfe/jone  Uibercolaiv , 
varii  casi  s’incontrmio  in  che  la  leti- 
bre  iiilcrinitteiile  a lungo  protratta 
sembra  favorire  questa  specie  di  ilt^ 
generazione , ove  cada  sopra  indi- 
vidui già  attaccati  visibilmente  o 
anche  in  modo  latente  dalla  diatesi 
scrofolosa.  .Aprendo  cadaveri  mi  sona 
avvenuto  aiidie  a Roma  più  volte  in 
polmoni  ulVelti  da  Inhcrcoli  nei  laro 
diversi  stadj,  in  individui  morti  solb» 
i guasti  organici  prodotti  dalle  lun- 
ghe inlemiittiuiti , e più  volte  lia 
pensato  che  l'alta  cifni  della  iiiortn- 
lità  die  v'  incontrano  in  quelli  ospe- 
dali le  pnciiinoiiili  e le  broiicliiii. 
possa  dipendere  anche  là  dal  facile 
degenerare  che  fanno  queste  lifl'eiiom 
in  tubercoli  pohiioiiali,  in  quelli  che 
hanno  sostcmilo  per  alcun  tcnqio  la 
febbre  miasmatica.  In  Toscana  però, 
e niassime  a Pisa,  ho  avuto  le  tante 
volte  eseinpii  cosi  evidenti  di  tale 
degeneruzioiK*,  che  la  reputo  corni' 
un  fatto  sul  quale  non  può  esistere 
controversia.  Ha  veduto  persone 
cIki  avevano  so|)portaUi  la  febbre 
miasmatica  lungo  tutta  la  st.ile  e 
liarlc  deiranlniino  recidivando  sem- 
pre, e non  se  ne  erano  liberati  che 
verso  l’ inverno.  N'd  verno  hanno 
soll'crlo  o bronctiili  o pleiiro-pneii- 
inotiili  che  sono  degenerale  in  alfe- 
zioni  tubercolari  invincibili,  e il  ca- 
davere le  ha  iiianififstate.  N'è  mi  sem- 
bra dilIVnlc  r intendere  come  gl* 
S(!Oiiccrli  ri|>etuti  della  circolazione 
che  av  vengono  durante  la  febbre, non 
nbbiano  a render  più  facile  la  con- 
versione e il  deposito  della  iiialeiii 
tubercolosa  in  (|udli  organi  e in 
(|(idle  miMnbraite,  dove  una  nuova 
causa  dctmniiia  nuovo  tlussioni  >■ 
stasi  sanguigne,  nuove  separazioni  <b 
clementi  morbosi  li-asportati  col  san- 
gue ili  cotesti  organi,  e nuove  alte- 
luzioni  della  sensibilità  di  cotesle 
parli  medesime.  Oiiindi  e peri  fati* 
osservati  e [icr  la  ragione  esi«>sta 
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non  poso.')  unirunnann!  :i!!a  o|iÌ!iioni' 
lidi’ illiisliM  signor  Baiulin,  briirlii> 
con  multo  iiigrgno  cmmciata,  che 
nelle  regioni  palustri  Jove  iloininu 
r inlermiltente  non  possano  , per 
una  .specie  «li  antagonismo  patologi- 
co. dominarvi  insieme  le  alFezioni 
tunercolari  I). 

Io  vo’  creil«?rc  ai  signori  Con- 
stallat , .Moreaii  e llaiiilin  die  in 
.\lgeri  sia  rarissima  la  lisi  tuliereo- 
losa;  ma  ei«‘)  prova  che  in  .VIgeri 
maiicano  «ini'lhf  cause  loculi.  (|iii'lla 
maniera  ili  vitto  , «jiidle  uhitnilini 
die  sogliono  in  altri  luoglii  gene- 
rare' c mantenervi  la  diatesi  scrofo- 
losa, e non  prosa  in'  prover.'ì  giam- 
mai die  queste  ultime  cause,  per  una 
legge  (l’antagonisino  eliologico,  non 
possano  coesistere  in  altri  luoghi 
palustri  dove  dominano  endemiche 
le  fehhri  inlermitlenli.  Domainh'i'ei 
altresì  se  il  non  vedere  depositarsi 
la  m.iteria  tn'oercolosa  lidie  pleure, 
o ne’ lironciii,  o nel  ]iai'endiima  pol- 
monale  e .slaiiilirvi  la  forma  lisi  è 
ragione  suflicienle  per  escludere  co- 
tesla  diatesi  ? lai  materia  lulierco- 
losa  pini  depositarsi  anche  in  altre 
parli,  e frequente  è il  caso  del  suo 
«leposito  nelle  glandole  niesenieriche 
«‘  nella  imicosa  inteslinalc.  Ouei  pro- 
lliivii  mucosi,  piinilenli,  dissenterici 
con  coinplfla  disoi'ijdnizznzioiic  «lolle 
grosse  intestina  , die  tanto  spesso 
si  osserva  nei  ca«laveri  degli  .Alge- 
rini, e cui  vanno  incontro  con  tanta 
fiicilitii  c«l  .Arabi  c«l  Europei  che  in 
.Algeri  soggiornano , dii  assicura  il 
Itandin  die  non  abbiano  mai  natura 
tubercolosa?  Io  bo  s'eiluto  alcuni 
viaggiat«)i  i che  avevano  contratto  la 
«lisseiUeria  in  l'Egitto  finire  lubercn- 
Insi  in  llidia.  Un  laeriincvole  esem- 
pio ne  porse,  «Ine  anni  fa,  in  Pisa  il 
celebre  .Autore  «bilia  St«>ria  delle 
Crociate.  Al  Uandin  sembrii  di  tro- 
vare in  Italia  il  fatto  principale  die 
comprova  la  sua  legge  d’  immuiiitiì 
«Ielle  regioni  con  felibri  miasmatiche 
ilalla  lisi  tubercolare,  e viceversa, 
l'^gli  erialc  che  la  regione  palustre 
die  si  e.slende  «lallc  b«)cdie  dell'. Arno 
sino  a Terrarina , e «love  domina 
r endemia  iniasmntica  presenti  iin- 

1)  Baiiliii.  Tr.iilc  «Ics  fièvrei  I.ilcrmil- 
tcnl.  e c.  P.nl?.  1812.  Chip.  l. 


miinìtà  dalle  affezioni  tubercolari,  «• 
Napoli  all’ opposto,  in  che  staiulo  a«l 
un  c.slcolo  slalisticn  del  Joiirntf  mo- 
rirebbe nn  tisico  sopra  2,34  «lelln 
mortalità  generate,  sarebbe  imiminc 
«lallc  febbri  intermilleiili  minsniali- 
die  1).  Ali  «luole  «li  dover  «lire  al 
Baiiilin  die  il  fatto  «la  lui  enimciatn, 
«liiiile  si  osserva  in  ItalÌ!i,  è invece  hi 
prova  la  più  convincente  della  non 
esistenza  di  colesta  Ugge  d’  antago- 
nismo tra  le  «Ine  avvisate  malattie. 
Io  dimostrava  «li  sopr;i  die  in  tiiltn 
la  maremma  Toscana  domina  la 
5crof«da  e per  essa  facile  la  degene- 
razione Inbi-rcolosa  : in  A’apoli  poi, 
«love  quest’  ultima,  per  il  c;ilcol(i 
esagerato  del  .ImiriU',  sarebbe  la  pre- 
potente en«leniia  , spcsseggiaim  in 
modo  endemico)  in  «liversi  cantoni  e 
su  «liversi  punti  della  spiaggia  mari- 
na anche  le  febbri  miasmatiche.  11 
chiarissimo  De  Uenzi  ndbi  sua  7'o- 
poarafiii  .iimliea  iM  reijno  di  «Vci- 
poìi  CI  ha  enumerato  «pianti  e qinili 
sono  i molli  ])aesi  di  detto  regno 
dove  «lomina  la-  intermittente  e In 
perniciosa.  Ala  se  il  Bau«lin  avesse 
inteso  di  citare  in  appoggio  della 
sua  opinione  la  sola  Napoli,  il  l)e- 
Benzi  ci  ))orge  notizie  anche  intor- 
no a «]iu‘sta  « lip  paludi  (egli  dice) 
« formano  una  griimle  estensione  «lì 
« bassa  pianura  posta  all’est  «Idia 
« capitale.  Esse  fan  parte  di  lina 
« valli;  triangolare , la  cui  base  ri- 
« volta  aH'owest  ed  al  siul-owesl  «'■ 
« formata  dalla  città  e da  ima  pic- 
n cola  porzione  della  marina...  Un 
« intera  estensione  «li  «piesta  valle, 
« i Ouorlieri  «Iella  città  che  vi  al- 
« laccano  Pi«-trid)iancn,  _S.  Giovanni 
« a Teiliiccio.  ideimi  sili  «Iella  Bar- 
« ra.  Ponticelli,  Poggioreale,  e filile 
« le  case  rurali  che  vi  sono  sporsi*, 
« nell’ estate  vengono  infettate  dalle 
« pestifere  esalazioni  di  tali  neqiic 
a morte,  che  pi-odireono  giaivi  in- 
a comodi,  e specialmente  delie  ostrn- 
K zioni  e delle  hiiiijhe  e oslinalK 
« inlermillriiti,  nndii*  a coloro  dia 
a vi  sono  abiliiiili  «lalla  faneinllezza. 
<«  I')  cominciano  esse  a «livenir  per- 
ii nicio.se  tosto  die  principiano  le 
<r  giornate  scceh«;  e calde,  nelle  «piali 
« le  acqui*  vanno  abbassuiiilosi  nei 

I)  B'judht.  Oj'.  cii.,  p.  72. 
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« soldii  meno  profondi.  Quei  che 
« s'oiio  costretti  od  iibiturvi  cercmio 
« (dmeiio  caiitehirsi  ai  principiiir 
<t  della  sera,  e la  mattina  prima  di 
« nascere  il  sole , tliirante  il  qual 
« tempo  questi  luop;hi  sono  coperti 
« di  ima  densa  e folta  uelibia.  Il 
« imij-imiim  però  delle  esaladoni 
« nocive  avviene  in  autunno,  in  cui 
» le  l’elfhri  pcniiriose  invadono  fa- 
« cilmente  j;!'  individui  che  vi  si 
« leriunno  qualche  momento  ».  K 
convien  dire  che  il  medesimo  l)e- 
i'ii'iizi,  medico  di  estesi)  pratica  in 
Aiipidi  sua  patria,  e djrettore  dei 
Reali  Ospizj  dei  Poveri , abbia  di 
frequente  incontratola  de^enerazio- 
ne  tubercolosa  delle  febbri  interinil- 
tenti  nella  sua  città,  "iucche  abbiamo 
da  lui  la  seguente  avvertenza.  « l!n' 
« aria  umidii,  prave,  miasmatica  do- 
« ve  certamente  predisporre  la  mac- 
« china  alla  tisi;  c ciò  |)erché  nro- 
« duce  un  certo  lanpuore  nelle  tibre 
« e turba  oripinariameute  la  nssimi- 
« lazione.  Kd  in  fatti  la  condizione 
« morbosa  prodotta  da  un'  aria  di 
« tale  natura  è quella  degl’  infarci- 
« menti  viscerali,  delle  cachessie  , c 
CI  della  leucoflemmasia , delle  quali 
« abbiamo  piò  acceniuit')  che  la  tisi 
« può  essere  la  consepuenza.  /’/'c- 
■I  queliti  ciri'Oitanze  ili  tal  natura  si 
Il  osserraiia  iie'luofjhi  ili  questa  cll- 
« là  prossimi  alle  yaluili  » I ). 

Sembra  che  la  diatesi  scrofolosa  e 
tubercolosa  dipendano  da  cause  che 
diretlamente  inlluiseono  sulla  assimi- 
lazione, e principalmente  dalla  ipia- 
lità  depli  alimenti  di  alcuni  popoli; 
sembra  che  le  arie  umide  c fmlde 
vi  innuiscano,  ma  non  direttamente  : 
sembra  del  |iari  che  una  trasmissione 
pentilizia  ijottosa  possa  essersi  nel 
eor.)')  depli  anni  in  mezzo  a nuove 
concanse  trasformata  in  vizio  scro- 
fidoso.  Di  fronte  alla  ambipuilà  in 
che  siamo  intorno  alle  cause  della 
scrofola,  la  (piestione  della  immunità 
dalla  tubercolizzazioiic  indotta^  dal 
miasma  palustre,  non  jintrà  mai  es- 
sere risoluta.  ,\vvertasi_  inoltre  che 
il  miasma  palustre , in  confronto 
delle  cause  profondamente  e peren- 

1)  De-ìtenfi  Topografìa  e St.ilblìca  Medica 
della  ciUà'  di  N.apoli.  Napoli  I83Ì.  cap.  VI, 
c rap.  XVl.  -^rl.  2. 


Demente  fitte  della  diatesi  tubercolo- 
sa, ò una  causa  accidentale  che  può 
e suol  produrre  il  suo  clletto,  qua- 
lunque sia  la  natura  del  saupue  del- 
l’ individuo  che  vi  si  trova  esposto: 
e l’elTelto  è istantaneo  talvolta  in 
maniera,  che  non  si  può  supporre 
che  le  assimilazioni  vi  abbiano  presa 
parte;  e jier  me  sarà  sempre  una 
prova  incontrastabile  che  il  miasma 
palustre  non  induce  veruna  parlico- 
(are  m>  permanente  discrasia  nel 
saupue,  il  vedere  che  nessuna  febbre 
iniasmnticn  è mai  passata  per  ere- 
dità nelle  famiglie,  iiè  si  è mai  sen- 
tito dire  che  i figli  di  peuilori  feb- 
bricitanti in  lunghi  palustri , partili 
da  cotesti  luoghi  prima  di  aver  in- 
contrato la  febbre  c passati  in  arie 
salubri,  in  queste  ad  una  certa  età 
abbiano  dovuto  inevilabiiinente  in- 
contnire  la  perniciosa.  Kssendo  la 
causa  miasma  causa  accessoria  die 
sorge  in  tempi  determinali,  produce 
ellelli  che  possono  coesistere  con 
quelli  che  derivano  da  cause_  alle- 
rauti  direttamente  il  sangue  e i pro- 
cessi assimilativi.  K ciò  che  acaule 
degli  elfetli  accade  pure  delle  cagno- 
ni stesse:  vale.a  dire,  che  si  potreb- 
be a beneplneito  inpeiierure  una  en- 
demia di  Intenniltenti  in  una  cabla 
repione  dove  spesseggiasse  la  tisi 
tiinercolare  , solo  .stabilendovi  delle 
risaje,  de’  maceratoi  di  canape,  o 
lidie  paludi  arlìliciali  ; c si  potreb- 
be veder  sjiarire  questa  emleinia 
ucpcssoria  alt’ ultra  permauenle,  pro" 
sciugando  i luoghi  impaliid.iti  e to- 
gliendo cosi  la  sorgente  artificiale 
del  niiasmu. 

C.iPlTOLO  IX.. 

Della  degenerazione  lifoiik. 

La  degenerazione  tifoide  nelle  ftb- 
bri  miasmatiche  sarebbe  un  fatto 
assai  più  ovvio  e frequente,  se  fosse 
vero  il  principio  che  adottano  alcuni 
dell*  inquinamento  del  sangue  piT 
effetto  immediato  del  miasma,  e della 
sua  azione  dissolutiva.  Invéce  essa 
non  si  osserva  che  sotto  tali  circo- 
stanze che  nessuna  relaziona  o di- 
pendenza hanno  col  miasma.  Si  in- 
contrano sporadiche , talvolta  pre- 
sentansi  in  maggior  numero  da 
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doversi  riguardare  come  iiulotlc  da 
iin  potere  epidemico,  tariillra  sono 
l’erfeUo  d’  un  connubio  tra  (|ualclie 
contagio  e ia  corrcMite  endemia. 

S'elle  si)oradiclie  le  cagioni  ne  sono 
spesso  le  omopalie  scoriniticlie,  o il 
degenerare,  conlinuniido  il  perver- 
timento nervoso  nelle  febbri,  in  mo- 
do consecutivo  dei  processi  flogistici 
concomitanti,  o i riassorbimenti  che 
si  fanno  delle  lente  suppurazioni,  o 
le  perdite  sovvcrchie  di  sangue  che 
avvengono  nelle  perniciose  emor- 
ragiche. Ilo  veduto  del  pari  dege- 
nerare in  febbri  tifoidi  le  intermit- 
tenti, quando  i medici  hanno  tenuto 
u troppo  castig-ata  «dieta  i malati , 
quando  hanno  fatto  dei  salassi  senza 
necessità,  o quando  guariti  della 
febbre  i poveri  abbandonano  gli  ospe- 
dali ])er  riprendere  i loro  lavori 
giornalieri,  e con  vitto  scarso  c in- 
salubre e con  nuove  foliche  gover- 
nano o meglio  strapazzano  la  loro 
convalescenza. 

Si  riuniscono  in  certi  anni  nella 
stagione  estiva  e cause  atmosferiche, 
e cattiva  uualità  d’  alimenti  di  che 
il  popolo  uuitiialmente  usa,  che  sono 
bastanti  a preparare  tali  condizioni 
di  parntroiia  <fa  l•endere  le  intermit- 
tenti degeneri  in  febbri  tifoidi  in 
una  maniera  quasi  epidemica.  Se 
poi  una  ppidemieu  coslitnziune  di 
tali  febliri  aveva  già  <loiniiiato  nelle 
stagioni  precorse , con  più  facilità 
il  fnnesto  permutamento  si  vede  av- 
venire. 

Sarei  per  aggiungere  alla  otiolo- 
gia  di  tale  degenerazione  anche  ciò 
che  ho  osservato  in  luoghi,  dove  le 
operazioni  idrauliche  «lei  prosciuga- 
mento delle  paludi  sono  giunte'  a 
indebolire  la  forza  de'  miasmi.  ì\e’ 
primi  anni  dopo  i bonificamenli  si 
sono  vedute  svilupparsi  forse  in 
maggiore  qiiantilà  delle  ennsnete , 
febbri  d'  indole  tifoide,  o febbri  ga- 
striche con  esantema  miliare  o pe- 
leccbiale  secondario.  Somigliano  que- 
ste epidemie  a quelle  che  sono  nate 
talvolta  entro  Roma  o entro  Firenze 
per  le  inondazioni  del  Tevere , o 
deir  .\rno,  e per  le  colmate  di  umida 
arena  e fangliiplìa  lasciala  nei  luoghi 
i più  bassi  della  città  nel  ritirarsi 
delle  acque.  Le  periodiche  diventano 
intcrcorreiili  , se  queste  epidemie 


accadono  nella  state  o neiraulunno, 
e le  febbri  epidemiche  purlecipano 
della  endemìa  in  quanto  cumìneiano 
con  tipo  intermittente  cd  assumono 
in  seguito  il  continuo.  Ora  questi 

riassaggi  e queste  combinazioni  nei 
ungili  palustri  di  recente  bonificati 
sono  il  sinlomn  della  diminuzione 
della  influenza  miasmatica.  Le  esa- 
luziuni  umide  telluriche  miste  iq 
alcuni  luoghi  a uuaicue  ga.s,  siccome 
avviene  nelle  saimnstrajc,  sono  le 
cagioni  del  nuovo  carattere  che  as- 
sumono per  qualche  tempo  le  febbri, 
finché  r agricoltura  non  giunga  u 
cambiare  totalmente  le  condizioni 
brute,  dii’ei  qiia.si,  di  oneste  nuove 
terre  di  alluvione,  o <li  trasporto; 
e queste  cagioni  soltentrano  a quelle 
già  cessate,  o in  gran  parte  smi- 
nuite del  miasma  palustre.  E il  inn- 
tamento  degli  elfetti  ben  considerato 
é una  prova  del  mutamento  delle  ca- 
gioni. Dico  ben  conmìeralo,  poiché 
non  tulli  i medici  sono  in  grado  di 
distinguere  In  natura  di  tali  febbri 
da  (|iiellu  delle  consuete  periodiche  : 
e se  disgraziatamente  in  tuli  luoghi, 
e in  mezzo  a simili  circostanze  tro- 
viiisi  que’  medici  che  curano  le  feb- 
bri tifoidi  con  salassi  e metodo  debi- 
litante, la  strage  è sicura  e irrepa- 
rabile: non  essendovi  altro  schermo 
all’errore  in  questi  casi  che  la  tera- 
peutica atlonnnte  ed  antisettica,  ap- 
poggiata jirincipalmente  all’  uso  dei 
chinarei,  i quali  abhraceinndn  tutte 
due  le  indistinte  condizioni  rendono 
assai  minore  il  danno  del  non  sa- 
perle 1’  una  dall’  allru  distinguere 
e riportare  alle  diverse  cagioni  loro. 
Queste  nuove  cause  mliinqiie  che  di- 
reltninente  alterano  l’assimilazione, 
e che  ristrette  fra  certi  limili  , e 
da  altre  sorgenti  scaturite  avanti  il 
honificaineiilo  costituivano  semplice 
complicazione,  alta  n far  passare  le 
consuete  intermittenti  in  perniciose, 
ora  fattesi  prime  c sovorchianli  in- 
ducono In  malattia  principale  ; c lu 
mancanzadel  passaggio  in  peiaiiciose, 
lu  diminuzione  del  luimero  di  queste, 
e la  loro  scompar.su  deve  essere  quej 
criterio  meno  fallare . che  può  gui- 
dare i giiidi/j  c i consigli  della  igie- 
ne pubblica  in  simili  luoghi  e circo- 
stanze a non  desistere  dagli  utili  e 
generosi  iiitrapreiidinieiiti , a non 
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is?oincntnrsi  per  lo  insorgere  di 
»|iiesle  epidemie  tifoidee,  le  ijuali  se 
sono  suttenlmte  iilia  diiniiitixione 
del  minierò  consueto  delle  jierni- 
ciose,  o alla  seomparsa  di  nueste, 
sono  anzi  il  siiggidio  dello  scopo  rag- 
giunto dal  bonilieameiito,  c provano 
elle  al  miasma  ^egeto-animale  palu- 
stre pennanente  , è sotteiitrata  una 
esalazione,  o miasma  idrutellurico 
avventizio,  i di  cui  riletti  nocivi  do- 
vranno spontaneamente  decrescere, 
e iiiline  totalmente  cessare. 

Dissi  più  innanzi  clic  le  feliliri  ti- 
foidee che  s’  iiilrainettono  talvolta 
lungo  il  corso  della  endemia  delle 
leliliri  periodiclie,  possono  anche  es  • 
sere  l’efl'etto  di  un  connubio  che  fra 
ijualche  contagio  sviluppatosi,  e le 
(ebbri  correnti  possa  a>er  uvnlo  luo- 
go. \el  vero  nulla  di  più  probabile 
che  il  contagio  pelcccliiale  svolgasi 
talora  in  ipiegli  abituri,  dove  i mi- 
seri cainjiagiioli  atlarcati  da  febbri 
periodiche  sono  ro.slretti  a giacere 
malati  i lunghi  giorni,  c in  ristret- 
tissime e poco  ventilate  stanze  in 
molti  riiniili.  S\(dtosi  il  contagio  in 
lina  famiglia  è facile  la  sua  funesta 
diffusione  anche  fuori  di  essa,  ed 
in  allora  vedesi  mescolato  il  tifo  pe- 
teceliinle  con  le  consuete  intermit- 
tenti. K sehhene  dilTerenza  grandis- 
sima esista  fra  il  morbo  petecchiale 
e le  fehhri  tifoidee  , ossia  le  febbri 
putride  volgarmente  dette  , essendo 
ipieste  ultime  mantenute  da  condi- 
zione sepliea  nel  sangue,  mentre  le 
altre  dal  contagio  in  mudo  assuliilo 
e primitivo  dipendono;  iiono.stante 
|H‘r  la  ilinsioiic  che  può  derivare 
dalla  snmigliiiiiza  loro  in  molti  fe- 
nomeni morbosi,  utile  è sempre  che 
i niellici  siano  avvertiti  della  jiussi- 
bilila  del  tifo  iieleechiale  come  in- 
tercorrente alle  febbri  periodiche 
Kestringendo  però  il  sogget- 
to clinico  della  degenerazione  lifoi- 
<le  delle  febbri  (leriodiebe  alle  sole 
nielaingrfosi  patidogiche  che  valgo- 
no a rappresentarla,  dovrebbe  dir- 
si; •l.''  che  lina  febbre  intermittente 
quando  si  assodi  a tale  condizione 
septica  di  sangue  che  qviesta , non 
pili  in  modo  lieve,  siccome  avviene 
quando  costituisce  una  semplice  coin- 
plieazìoiie,  ma  in  modo  gravissimo  e 
superiore  alla  condizione  morboso 


della  intermittente  medesima  eamli 
la  natura  dello  stato  febrile,  in  al- 
lora come  se  si  trattasse  di  nn  gra- 
vissimo processo  iidìamiiiatoriii,  che 
tolta  in  inliainmatoria  eonverlisse 
la  febbre  medesima  , la  condizinue 
sepliea  del  sangue  converte  l’ intera 
febbre  in  mia  febbre  di  carattere  e 
tipo  lifiide:  2.“  die  durante  il  corso 
di  una  febbre  intermittente  In  quale 
per  la  sua  durala , o perverso  irat- 
taiiienlo  dietetico  o curativo,  induca 
cangiamenti  nel  sangue  die  alla  na- 
tura sepliea  si  ravvicinino,  possono 
avvenire  in  essii  le  medesime  con- 
versioni palologU’be  die  succedono 
nella  stessa  febbre  tifoidea:  vale  a di- 
re, ebeilopo  i primi  periodi  di  es>a,  il 
sistema  linfatico-venoso  tentando  di 
continuo  co’ suoi  intimi  assarbiniciiti 
di  siiogliare  il  sangue  dei  priiiri|i.j 
moriiosi  che  lo  iiu|uinano,  eiretliii 
questa  maniera  di  dtaerìsi  sponlaiica 
per  {|iiei  numerosi  follicoli,  o trijile 
iiiifatidie  die  si  trovano  lungii  I j- 
leo,  o il  digiuno,  ed  ivi  la  imitcria 
dejio.silala  susciti  degli  crileini , o 
delle  nicer.izioni  le  quali  debbono  di 
necessità  aggravare  l'indole  , e pro- 
lungare il  corso  della  febbre  iste.<- 
sa.  e eonverlirla,  ecdissandoiie  af- 
fatto il  tipo  inlermiilenle,  in  conti- 
nua lifoiilo.  >011  vuoisi  però  che  tuie- 
si’ ultimo  carallere  aiiulomico  (Iella 
cosi  della  enterite  follicolare  sia  il 
solo  seguo  al  quale  noi  dobliianio 
stare  per  giudicare , die  nhliia  ri- 
siilo innanzi  ima  febbre  lifodea.  piut- 
tosto che  una  intermitlentei  giatdié 
ritengo,  o le  osservazioni  me  lo  lian- 
110  appreso,  clic  la  febbre  può  essere 
stala  tifoidea,  e non  presentare  sem- 
pre questo  eurnllerej  come  all'op- 
jiosto  può  essere  siala  iiiteniiittiuite 
ed  oll'erire  l’esempio  della  incirto- 
vala  allerazione  follicolare.  Piiillo- 
stoehè  adunque  appoggiarsi  iiniea- 
nieiile,  romc  alcuni  fanno  oggidi,'* 
cotesla  alterazione  intestinale,  pia 
comlucevole  a saggi  ed  utili  C011.SÌ7 
gli  pratici,  egli  è il  tener  conto  di 
tulle  quelle  cagioni  die  sono  atte 
ad  inquinare  direltainente  il  san- 
gue : nllendere  ai  feiuiiiieiii  che  no- 
velli si  suscitano  nella  febbre  istes- 
Sii  : valutare  le  mutazioni  avveiiiite 
nel  li{)o  febbi  ilc,  e inline  tener  conto 
degli  cllellì  di  quel  sistema  di  cura 
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.iiloUnlo,  che  più  alla  febbre  tifoidea 
che  alla  intennìUeiitc  conviene.  Iiu- 
peroechè  c;.Hi  è pure  debito  oncoi’u 
di  medica  inj;emiità  il  confessare,  che 
sebbene  e l’iina  e l’altra  febbre, 
cioè  la  intermittente  e la  tifoide  , 
|iresenlino  notabili  difl'erenze  di  na- 
tura, di  sintomi  e di  Cialdoni,  nulla- 
diineno,  siccome  i morbi  specialmen- 
te febbrili  si  vanno  metamorfosando 
in  mille  guise , la  maggior  parte  a 
noi  tuttora  misteriose,  dopocliò  a|>- 
pena  dui'urono  cogli  schietti  cai'at- 
terì  con  che  nacquero  i primi  7,  o 
14  giorni  ; accade  pur  troppo  di  fre- 
quente che  quei  cai'atleri  difleren- 
ziali  scom|ìajono  agli  occhi  del  cli- 
nico anche  il  più  perspicace,  e altra 
risorsa  alloi'a  non  abbiamo  che  quel- 
la di  riparare  la  nostra  ignoranza 
air  ombra  umiliante  di  un  metodo 
terapeutico  , che  abbracci  e 1’  una  e 
l’altra  delle  possibili  essenziali  al- 
terazioni. 

E questo  dubbio  tanto  più  potreb- 
be sgomentare  , e ti'urre  anche  in 
pi'roi'e  il  giovane  pratico , quando 
fossegli  posta  solt'  occhio  una  feb- 
bre in  elle  già  si  fosse  svolto  l’ac- 
cesso (lernicio^o  dopo  alcuni  prece- 
denti accessi  di  lei  zana  mite.  Ne  la 
forma  di  tale  accesso  fosse  di  sopo- 
rosa,  <)  di  delirante,  .se  egli  si  fos.se 
del  [lari  incontrato  in  qualche  altro 
caso  contemporaneo  di  febbre  tifoi- 
de, come  liberarlo  dal  sospetto  che 
non  si  trultn.s.se  di  una  degenerazio- 
ne tifoidea?  Crederei  però  non  fa- 
cile questo  errore  in  chi  si  fosse  a 
lungo  esereiliili'  nella  osservazione 
delle  mie  e delle  altre  felibri;  giac- 
ché la  degenerazione  tifoide  nelle 
felibri  intermittenti  awiene  in  modo 
subdolo  e lento,  c con  maniera  pro- 
gressiva , laddove  l' accesso  perni- 
cioso avviene  istniilaneo  e comples- 
sivo: l'accesso  pernicioso  inoltre  è 
direi  quasi  una  es]ilosione  che  cede 
dopo  un  termine  prelisso;  laddove 
con  nianìei'H  di  corso  che  gli  anti- 
chi dicevano  oinotono  procede  la 
febbre  tifoide:  l’ intervallo  infine  che 
In  perniciosa  lascia  fra  rimo  e l’al- 
tro accesso  disirighèreblie,  dopo  non 
molte  ore,  la  difiicoltà  della  diagnosi. 
Le  sole  perniciose  a tipo  di  stili- 
continue  con  fenomeni  specialmente 
di  coma,  o di  letargo,  sarebberoi 


mielle  clic  teiTobbero  in  forse  tanto 
il  giovane  pratico  che  il  vecchio  iii- 
caniitilo  nelle  pratiche  osservazioni  : 
e imi  torno  a ripetere,  che  grande 
ulililà  deriva  seiu|ii'e  dal  conlidare 
alla  corteccia  peruviana  In  solu- 
zione del  grave,  e spesso  irresolu- 
bile problema. 

CAPJTOl.O  X. 

/Jet  versamenti  sierosi  e del 
lij)o  quarlatiario. 

I versamenti  sierosi  che  avven- 
gono come  successivi  alle  felibri  in- 
termittenti non  si  limitano  alle  con- 
suete fni-me  di  ascile,  di  idrotorace, 
o di  nmissui'ca,  mn  si  efléltuaiio  an- 
cora dovunque  nelle  interne  jiiirli  tra 
le  più  riposte  molecole  dejjli  organi, 
penelnimlo  il  si.stemii  capillare  lin- 
fatico, o venoso,  (jiiindi  è che  alcu- 
ne specie  di  raminolliiiienti  [inren- 
ehiiuatosi  non  solo,  ma  anche  di  in- 
durimenti , con  falsa  diagnosi  per 
tali  giudicali  durante  la  vita,  ed  in 
ispecie  nei  visceri  fegato  c milza , 
altro  non  .sono  , il  più  delle  volte . 
che  nei  resriuti  volumi  jier  ingorghi 
di  linfa  ell'usa.  E le  cause  clic  so- 
gliono produrli  non  sempre  appar- 
trngoiui  alle  [lervertite  azioni  orga- 
iiielie,  dai  ripeluli  accessi  della  feb- 
bre, ma  risalgono  il  [liù  spesso  a 
influenze  cau.sali  anieriori  alle  feb- 
bri medesime.  Elie  se  si  dovessero 
queste  cagioni  classilicare,  importe- 
relihc  riguardarle  sotto  Ire  aspetti. 
1.  Cagioni  che  accrescono  per  azio- 
ne immediata  l' elemento  linfatico 
del  sangue;  e queste  sono  riferibili 
agli  umidi  vapori  assorbiti  peren- 
nemente dagli  abitanti  dei  lunghi 
uliginosi;  talmeiitechè  può  elTeltunr- 
si  per  queste  cagioni  sole  imo  stato 
di  cachessia  abituale,  senza  che  nin- 
na parte  vi  abbia  avuto  nè  il  mia- 
sma propriamente  detto,  nè  gli  scon- 
certi organici  che  sono  il  prodotto 
degli  iterali  parossismi  febrili.  8.  Ca- 
gioni che  del  pori  accrescer  possono 
lo  stato  sieroso  di  esso  sangue  per 
mediata  influenza  di  quelle  diatesi 
le  «juali  si  associano  come  compli- 
cazioni alla  febbre  miasmatica,  l'mi 
di  queste,  e la  più  accline  alla  con- 
versione sierosa  ella  è appunto  la 
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reumatica,  la  quale  durando  insieme 
con  lo  febbri,  e rimanendo  anche  su- 
perstite alla  cessazione  di  esse,  si 
converte  con  facilita  nella  degenera- 
zione sierosa  ; perocché  è questo  l’e- 
sito della  poliblennia  qtiando  assume 
una  natura  cronica.  Nè  a me  pare 
da  riputarsi  in  patologia  la  ipotesi, 
che  resosi  abituale  , e cronico  an- 
die  lo  stato  di  iperlasticitù  sover- 
chia nel  sangue  isless<i,  possa  essere 
la  conseguenza  d’ una  eccessiva  coa- 
gulabilità da  esso  assunta,  una  mag- 
giore separazione  di  elementi  sierosi; 
sia  perchè  rappigliandosi  il  cruore 
ne  spreme  in  maggior  copia  , sia 
iMjrchè  rendendosi  per  tal  condizione 
[|  circolo  capillare  più  lento,  i tra- 
sudamenti sierosi  dehhansi  fare  in 
alcune  (>arti  con  più  facilità ’e  jn'oii- 
tezza.  3.  Cagioni  iinalmente  riferi- 
hili  a quegli  organici  sconcerti  che 
sono  la  conseguenza  dei  parossismi 
febrili  a lungo  sostenuti,  tra  queste 
primeggiano  certamente  le  organi- 
che alterazioni  del  cuore , e quelle 
die  avvenendo  nel  sistema  gastro- 
epatico generano  o sdrrosilà,  o iper- 
trofie, o produzioni  organiche  in- 
nnrmali,  che  o dentro  i vasi,  o fuori 
<li  essi  valgono  a stabilire  un  osta- 
colo meccanico  permanente  al  cir- 
colo venoso.  .\  queste  tre  principali 
cagioni  dee  dirigere  (piasichè  sem- 
pre il  pratico  la  sua  mente,  come 
qiiclie  die  troverà  il  più  spesso  con 
gli  osservati  fenomeni  di  versamento 
siei'oso.  Però  a me  è avvenuto  tal- 
volta che  inaiicaiidomi  l' appoggio 
di  queste , e abhatteiidomi  special- 
niente  nella  forma  aiiassarcatica,  mi 
è sembrato  di  poter  attribuire  piut- 
tosto a uno  stato  di  ntoiiin,  o di  pa- 
ralisi delle  estremità  periferidie  ner- 
vose del  sistema  culuiien  la  stasi 
linfare , o sierosa  nel  tessuto  cellu- 
lare solto-<leriiioide,  avendola  veduta 
scomparire  con  sorprendente  rapi- 
dità sotto  razione  di  toniche  fri- 
zioni, o del  bagno  freddo. 

Un  argomento  patologico  sul  quale 
non  sembrami  die  altri  abbiano  an- 
cora posta  attenzione,  egli  è il  fre- 
quente associarsi  del  tipo  quartana- 
rio  nelle  febbri  recidive  allo  stato 
di  linflitica  cachessia.  Ue  quartane 
primitive  infatti  sono  rarissime:  non 
ti  osserva  il  tipo  quartanario  che 


frequentemente  in  autunno,  e in  in- 
verno in  quegli  individui  che  già 
sono  stati  maltrattati  dalie  febbri 
terzane,  o quotidiane  estive.  iVoii  si 
può  siipjiorre  che  sia  il  tipo  (iella 
febbre  che  produca  come  clVelto  la 
degenerazione  linfare  del  sangue; 
ma  conviene  piuttosto  credere  che 
quella  avvenuta  debba  per  ragioni 
finora  a noi  non  bene  aperte,  iinliir- 
re  con  facilità  questa  mutazione  di 
tipo  della  febbre  inedesinia.  Egli  è 
cerio  che  sleiitaiidosi  le  coesioni  nella 
mussa  criiorosa  del  sangue,  o inde- 
bolendosi per  conseguenza  la  sua 
vitale  espaiisile  azione,  debbano  rea; 
darsi  più  tardive  le  reazioni  febbrili 
ganplioiiuri  che  partono  dal  centro 
cardiaco  nicdesimo  ; e forse  è perciò 
che  avviene  un  prolungamento  ne- 
gl’ intervalli  dell’  apiressia,  e per  la 
stessa  ragione  verrebbe  anche  ad  es- 
-sere  spiegato  il  freddo  e più  lungo, 
e più  intenso  del  parossismo  quar- 
tannrin,  essendoché  quella  abbondan- 
za di  parte  acquosa  del  sangue  dere 
scemare  del  pari  la  energia  della  ter- 
mogenesi animale.  3ia  quando  qu^* 
ste  ragioni  non  valessero,  a noi 
basta  che  il  lino  quarlanario  sia  ri- 
guardato fra  le  successioni  morbose 
delle  febbri  miasiiiutiche,  piuttosto 
che  come  tipo  primitivo,  e che  la 
sua  comparsa  è assai  di  fi'equeiite 
associata  ad  una  predominante  sie- 
rosità nello  massa  sanguigna. 

_ Volendo  ora  fermare  il  nostro  pen- 
siero sopra  alcune  particolari  fanne 
di  cotesti  versamenti,  ci  faremo  priii- 
cipalineiile  da  quelli  che  possono  ap- 
pellarsi interstiziali,  che  sono  i pià 
prossimi  alla  sorgente  che  ricono- 
scono come  primitiva  nel  sangue. 
Onesti  io  distinguo  coi  nomi  di  iilro- 
emosi  epatica,  e idro-emnsi  sjib'iiica. 
Le  due  sostanze  componenti  il  pò* 
reiichiina  epatico  e splenico , vate  a 
dire  la  vascolare  e la  cellulo-libro- 
su,o  reticolata,  non  solfrorio  nell'’' 
idro-emosi  alcuna  materiale  lesione; 
in  quaiitochè  sembra  che  il  tessnm 
vascolare  epatico,  o spiciiico,  trasudi 
quella  soverchi^  quantità  di  linfa  di 
die  il  sangue  ivi  trascorrente  c so- 
vraccaricato, e che  però  per  qiiestii 
trasiulumeiito  avvenga  una  specie  di 
idrope  interna  in  questi  parenchimi» 
senza  lesione  delle  maglie  del  tessuto 
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tibroso.  Il  volume  se  ne  nccresce  tal-  facendone  sortire  la  linfa  songuino- 
vnka  sitl'attainenCc  da  fare  apparire  lenta  effusa  tra  le  maglie  del  suo  tcs- 
qiiesti  visceri  in  uno  stato  ostruzio-  sulo,  i’  organizzazione  di  questo  ri- 
iiario  in  ambedue  gl’  ipocondri , e trovasi  in  seguito  pressoché  intatta, 
da  simulare  altresi  una  fisconia  per  Della  stessa  natura  è purcridrope 
indurimento  degli  organi  mentovati,  aseite  allorché  si  fu  sintoinn  conse- 
Più  facile  è incontrare  questo  par-  cutivo  dello  stato  di  cachessia  die 
ziale  ingorgo  nella  milza  per  esser  accompagna  o segue  le  intermittenti, 
questa  eccessivamente  provveduta  di  Per  lo  meno  a giudicarlo  tale  con- 
vasi linfatici  e venosi,  ma  non  manca  duce  la  esperienza  terapeutica,  nel 
talora  di  pre.sentarsi  anche  nel  fegato,  vederlo  dissipato  per  opera  ili  quei 
D’ordinario  è accompagnata  da  qual-  mezzi  dietetici  e medicamentosi  che 
che  forma  di  anassarca  o generale , restituiscono  al  sangue  la  sua  nor- 

0 parziale;  talora  anche  da  uscite  in-  male  plasticità  : dimodoché  è pure 
cipiente,  ma  può  incontrarsi  ezian-  indispensabile  il  distinguere  queste 
dio  isolata  accompagnandola  solo  idropi  dalle  altre  che  avvengono  o 
ipi.'ilchc  edemazia  delle  estremità  in-  per  elfelto  di  infiammazione  delle 
ieriori.  Io  sono  stato  indotto  ad  am-  sierose,  o per  ostacoli  mccconici  ai 
mettere  questa  idrope  interstiziale  circolo  abdominale.  >'è  altro  sintoina 
nei  mentovati  visceri  dopo  avere  os-  conduce  più  sicuramente  a stabilire 
servato  che  in  alcune  forme,  o d’  a-  sino  dai  primi  giorni  di  tale  alfe- 
scite  incipiente,  o di  lieve  anassarca,  zione  la  ricercata  importantissima 
sebbene  incontrassi  all’  ipocondrio  differenza  che  quello  presentato  dalle 
sinistro  milze  enormemente  volo-  urine.  Quando  la  scarsezza  di  que- 
ininose,  e al  destro  fegati  egualmente  ste  è ostinata  ad  onta  dell’ uso  ri- 
ingrossati, ho  veduto  sotto  I’ uso  dei  petuto  dei  diuretici  anco  i più  forti, 
tonici  e dei  marziali  «lestiuati  a cor-  c quando  il  colorito  di  queste  scarso 
reggere  r idroemosi  primitiva,  scom-  urine  è fuliginoso  , e con  sedimento 
]>arirc  a poco  a poco  insieme  coll’ a-  rosso-bruno,  e tramandante  un  fe- 
scite  anche  cotestc  voluminose  ostru-  tore  somigliante  a quello  della  sanie, 
zioni.  Ksono  stato  dei  pari  costretto  o del  sangue  putrefatto,  allora  si 
a riguardare  sotto  <luc  aspetti  entro  tratta  di  quelle  forme  di  uscite  pres- 

1 cadaveri  i così  detti  rammollimenti  soché  sempre  invincibili , che  io 
sì  del  fegato  che  della  milza  ; mentre  chiamo  r/iiiise,  vale  a dire  dipen- 
nel  ranunollimenlo  che  succede  alla  denti  da  interrotto  circolo  vascolare, 
idroemosi  non  essendovi  lesione  del  Xella  forma  invece  che  dipende  da 
tessuto  erettile  fibroso,  dissipato  che  idro-emosi  primitiva,  c che  io  chia- 
sia  r ingorgo,  questo  riprende  la  ,mo  di  uscite  aperta,  le  urine  sono 
sua  contrazione,  e ricompone  il  vi-  o sub-acquose  o citrine,  e in  suffi- 
scere  nella  sua  forma  naturale.  Xon  dente  quantità;  il  loro  odore  soiiii- 
così  avviene  ueiraltra  specie  dì  rani-  glia  talvolta  a quello  del  siero  del 
mollimcnto  che  deve  dirsi  piitrila-  latte,  ed  in  questi  ultimi  tempi  si 
ginoso,  appunto  per  esservi  lesione  sono  trovate  siffatte  orine  contenere 
sostanziale,  o a meglio  dire,  disso-  talvolta  anche  dell’albumina:  e di 
lozione  della  sostanza cellulo-fibrosa.  maniera  che  l’uso  dei  chinacci  uniti 
In  ipiesto  secondo  rammollimento  ni  marziali  correggono  la  qualità 
la  milza  snccialmenle,  aperta  che  sia  del  sangue,  il  colorito  delle  urine  , 
dal  coltello  nnatomieo,  si  trova  nel  il  loro  udore , e la  loro  quantità  si 
suo  sacco  ripiena  di  una  materia  accostano  sempre  più  al  naturale, 
putrilugìnosa  che  chiamano  feccia  Se  taluno  diligentemente  rieer- 
di  vino  , la  ipial  materia  ha  con  sé  casse  quale  delle  due  forme  morbose, 
i tritumi  del  p,irenchima  medesimo,  o l’ aseite  o l’nnassarca  , fossero  le 
.\ir  opposto  nel  rammollimento  per  più  frequenti  successioni  delle  feb- 
idro-emosi  avviene  del  tessuto  sì  «ri  periodiche,  credo  che  troverebbe 
splenico  che  epatico  ciò  che  avviene  più  spesso  avvenuto  il  versamento 
del  tessuto  spoiigioso  del  polmone  sieroso  nel  tessuto  cellulare  succu  • 
nell’ edema  di  questo  viscere  ; cioè  tanco;  massiinamente  se  egli  istituis- 
cile spremendone  il  parenchima , e se  questa  ricerca  negli  indigeni  dei 
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Innghl  palustri  ; o pnò  ritenersi  che' 
ì icrsainrnti  intenii  delle  cavità  av- 
seiifTono  spesso  do])o  questo  tur|iore 
del  cellulare  sueculaiieo,  il  quale  tal- 
vrìlta  senza  una  troppo  palese  edema- 
zia,  ma  per  un  semplice  color  cereo 
che  la  nelle  acquista,  e una  parlico- 
larsua  lucentezza  suole  accompajrna- 
ri:  (piasi  sempre  siiralte  cachessie.  Fd 
ai  medici  pratici  delle  facili  metastasi 
di  tali  versamenti,  sgomenta  assai 
meno  la  forma  anassarraliea  di  quel- 
lo che  gli  altri  versamenti  interni , 
per  la  ragione  ciie  durante  raiias- 
sarca  sembra  che  illesi  con  più  faci- 
iità  dagl’ ingorghi  sierosi  possano 
mantenei'si  gl’interni  ^isceri:  scoin- 
jKirso  quello  non  è laro  il  \edei'e 
allora  avvenire  più  gras  i gli  interni 
versamenti.  Desidererei  però  che 
ipiesta  avvertenza  non  fosse  traspor- 
tata al  di'  là  dei  limiti  dei  primi  pe- 
riodi della  fornai  anassareatie.a  ; giac- 
ch(>  allonpiando  i’aiiassarea  è forma 
di  niiiversale  atonia , allora  egli  è 
nolo  come  cresca  in  propoi’zione  dei 
versamenti  interni  medesimi 

L’ edema  dei  polmoni  derivalo  dal- 
la stessa  discrasia  di  sangue  è forma 
di  idropc  successiva  delle  intermit- 
tenti che  io  ho  incontrata  assai  rare 
volte  ; e in  alcun  raso  in  che  du- 
rante la  s ita  mi  si  è presentato  sot- 
to forma  di  broneorrea,  edema  che 
non  avrei  certamente  osato  di  dia- 
gnosticare con  certezza  sebliene  mi 
vi  invitasse  i’  enorme  quantità  di 
linfa  schiumosa  espettorula  dall’  in- 
fermo; |•iscolllralolo  poscia  nel  ca- 
davere, nemmeno  saprei  dii'e  se  non 
fosse  stato  in  gran  parte  I’  effetto  di 
quei  violenti  e prolungati  assalti  di 
tosse  die  per  |iiù  giorni  il  inalato 
dovette  a gran  pena  comportare. 
{Vonostantc  credo  sia  bene  aver  men- 
te anche  a questa  forma  di  idrope 
onde  vedere  , «e  (iiiel  mapgior  mi- 
nierò di  volte  in  elle  gli  altri  clinici 
possuiiu  averlo  osservalo  si  trattasse 
il  più  spesso  di  individui,  ehi!  aves- 
gero  innanzi  solTerlo  di  febhri  inia- 
sinntiche. 

IVei  fanciulli  scrofolosi,  od  anche 
non  alTetti  da  scrofola , ma  mal  nu- 
triti e vissuti  ili  luoghi  palustri  , 
come  consegiiPiiza  di  liiiighe  felibri 
soflertn , sviluppasi  con  fucilila  l’i- 
drocefalo, e ncj  cadaveri  si  incontra, 


che  il  fluido  si  {•  versalo  talvolta  in 
gran  copia  anche  fra  le  inembranc 
del  cordone  spinale.  K piuttosto  que- 
sta ronnn  morbosa  da  rhiamnr.si  stato 
idrocefalico,  aiizidni  idrocefalo  pro- 
priamente dello,  \iereliò  si  operano 
dei  versamenti  nel  tessuto  sollo- 
aracnoideo,  o sopra  di  esso,  o_  nelle 
interne  covila  dei  ventricoli  sino  al 
punto  di  produrre  ancora  la  cosi 
delta  apoplessia  sierosa,  siccome  av- 
viene altresì  nella  febbre  remittente 
infantile  , senza  che  all’  esterno  si 
palesino  i fenomeni  tulli  che  costi- 
tuiscono l’ idrocefalo  propriamente 
detto.  Mii  la  tendenza  al  sonno,  la 
)>arnlisi  degli  sfinteri , le  alterazioni 
della  facoltà  visiva  , la  perdila  del 
gusto,  c della  scelta  dei  cibi  e delle 
heiamle  , una  elastica  edemazia  che 
si  presenta  specialmente  sul  dorso 
di  amile  le  niaui,  le  concussioni  con- 
vulse di  tulio  il  corpo  che  si  os- 
servano durante  il  sonno  , il  facile 
cadere  in  vertigini , e in  vomiti 
const>culivi  nella  situazione  creila 
prolungata  del  tronco,  (?  l’ abbassa- 
mento generals  della  temperatura 
della  cute  . sono  feiioiiieni  elle  de- 
nunciano liastevcdmente  questa  fa- 
tale successione  morbosa. 

Senza  che  da  venni  vizio  oiga- 
nieo  iiartienlare  degli  organi  ripro- 
duttivi della  fenimiim.  o del  centro 
cardiaco  di  essa  , o del  suo  sistema 
va.scidare  dipenda  quella  clorosi  che 
si  ossen  a precedere  o succedere  alle 
febbri  iulermillenti;  il  più  dcdle  vol- 
le deriva  direttamente  dalla  .stessa 
idro-emosi  dalla  qiiah*  abhiimie  vf 
(hitn  originarsi  le  altre  eflusioiù  sie- 
rose. Voti  ò eomiiiic  perfj,  come  per 
avventura  pofri'bbe  stimarsi,  nei  luo- 
ghi dove  imperversa  la  febbre  ro- 
manesca il  trovare  la  clorosi  in 
quelle  femmine  clic  non  hanno  an- 
cora sentita  I’  azione  del  mia.sina; 
e sorprende  il  vedere  , siccome  al- 
trove abbiamo  notato  col  Tonrnon. 
che  in  mezzo  idia  maTaria  Irovansi 
femmine  di  bellissime  forme,  e 1®I' 
da  far  risovvenire  le  aiiliclie  Sabine. 
Ove  pere)  queste  veng-ano  cc’dte  da 
febbre  , se  v’  ha  n])paralo  organici) 
rhe  in  consegiienza  di  esse  acquisti 
pervertimento  nelle  funzioni  sue, 
egli  è a preferenza  degli  altri  il  ri- 
produttore.  Ed  è,  siccome  vedremo 
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innanzi , frequentissimn  nd  incon- 
trarsi i' ttllcnizione  organica  dell’u- 
tero, e delle  »ue  appendiei  entro  il 
cadavere  di  (luelle  , che  dopo  avere 
er  qualche  tempo  sostenuta  la  feb- 
ee vernacola,  per  essa  soccoinhonu. 
V’  hanno  tuttavia  alcune  coltiva- 
zioni umide  da  |•assolni>^liarsi  per 
i loro  funesti  ellelli  ai  luoghi  palu- 
stri, come  sono  le  risaje,  le  valli  ar- 
tificiali, e i prati  a marciUi,  dove  le 
femmine  accorrendo  per  i lavori  di 
dette  colture  , e restando  a lungo 
sommerse  coi  piedi  nelle  acque,  ca- 
dono periiuestu  cagione,  anche  senza 
contrarre  la  inlennfttente,  in  caches- 
sie, che  spesso  si  vestono  della  foi-- 
ina  clorotica.  Sembra  pertanto  che 
il  trovare  nello  campagne  malsane 
di  Roma  un  più  scarso  numero  di 
clorotiche  dipenda  dalle  diverse  abi- 
tudini c dai  diversi  costumi  delle 
femmine  di  quei  luoghi , le  quali  si 
tengono  piu  riguardale  dallo  scen- 
dere nei  piani  jianlannsi , o dal  fer- 
marsi ivi  a lungo  per  campestri  la- 
vori. Di  che  è una  prova  T ecce- 
zione da  me  incontrata  in  Feren- 
tiìio  nella  Campania,  dove  le  donne 
gareggiano  cogli  uomini  nelle  fati- 
che rurali  , avendo  dovuto  ricono- 
■scere  tra  queste  assai  più  frequente 
la  clorosi  seguita  dai  disordini  ca- 
tameniali.  I\oi  qui  vogliamo  però 
solamente  contemplare  quest'  alVe- 
zione  come  successiva  delle  febbri 
periodiche:  ed  i'  perciò  che  l’abbia- 
mo veduta  presentare  caratteri  fra 
di  loro  non  sempre  uniformi.  Tal- 
volta ci  è sembrato  essere  la  con- 
seguenza di  qualche  reumalosi  as- 
sociata alle  febbri  intermittenti  ; tal 
altra  Tabbiamo  veduta  seguii'c  alle 
perniciose  emorragiche  dove  le  per- 
dite di  sangue  avvemite  n<’i  paros- 
sismi sieno  state  gravi  e diwevoli  ; 
tal’  altra  ci  è convenuto  riportarne 
la  origine  ad  uno  stato  di  eacotrolia 
precedente  ^ tal’ altra  inline  si  ò ma- 
nifestata come  conseguenza  di  or- 
ganiche alterazioni  ilei  visceri  nb- 
dominali.  Abbiamo  veduto  in  questi 
ultimi  casi  la  amenorrea  , o disme- 
norrea precedere  la  clorosi,  laddove 
quando  queste  lesioni  organiche  non 
ne  erano  la  causa , la  clorosi  ci  si  è 
|»resentata  talvolta  coesistente  col 
medesimo  flusso  menstruale , seb- 


bene questo  fosse  scemato  nella  siwi 
quantità  , e pallido  e scolorilo.  Ihi 
tenomcno  singolare  nella  clorosi  jier 
anemia  ò quello  di  vedersi  ripristi- 
nare colla  massima  facilità  i paros- 
sismi febbrili  appena  le  clorotiche 
abhamronano  il  letto,  e la  loro  si- 
tuazione orizzontale,  e.  si  restitui- 
scono alla  situazione  oretta.  Questo 
fenomeno,  il  quale  dipende  in  tali  casi 
da  nuove  leggi  idi'aiilielie  cui  deve 
obbedire  di  necessità  il  sistema  car- 
diaco vascolare  nello  stato  di  sce- 
inamento  notabile  della  quantità  del 
suo  sangue,  vedasi  scomparire  a poco 
a poco,  di  maniera  che  per  la  nutri- 
zione e la  ematosi  si  rifondo  il  ma- 
teriale perduto  ; e non  avvertendo 
alla  cagione  di  tale  fenomeno  egli 
è facile  cadere  in  jicrniriosi  errori 
terapeutici.  Siccome  pure  è mestieri 
riconoscere  la  diversità  che  passa 
tra  la  periodica  clic  può  recidivare 
durante  lo  stato  elorolieo,  e le  felibri 
vespertine  sintomntiebe  che  soglionsi 
aceomnagiiare  a questo  stato  mede- 
simo; le  quali  necessarie  avvertenae 
saranno  le  sole  die  potranno  con- 
durre il  medico  non  illuso  da  idee 
sistematiche  intorno  alle  pretese  nii- 
gioili,  o endocarditi,  ma  sagace  inda- 
gatore dei  diversi  fonti  della  malat- 
tia, a trattarla  con  prospero  rcsul- 
tameiilo. 

Dall’ osservare  come  facilmente  si 
combini  colla  clorosi  suddetta  la  pre- 
senza della  parte  colorante  della  bile 
nel  siero  del  sangue,  e quindi  la 
forma  sub-itterica  alla  clorosi  con- 
giunta, sarei  imlollo  a credere  che 
r itterìzia  cronica  che  assale  alcuni 
(|iiartaiiarj,  come  successiva  di  febbri 
anteriormente  sofferte,  non  fosse  una 
particolare  malattia  , ma  semplice- 
monte  una  modilicazione  della  idro- 
emosi  islessa  tanto  negli  uomini  che 
nelle  femmine.  Imperocché  non  è 
questa  itterizia  nè  da  riguardarsi 
sotto  1’  aspetto  di  una  (hileniosi  , o 
Polieolia  primitiva,  né  come  elTetto 
(li  organiche  alterazioni  dell’ app;i- 
rato  biliare.  .Sembra  invece  che  nello 
stalo  di  sovrabbondanza  sierosa  in 
che  il  sangue  si  trova , non  possa  {1 
fegato  scctM'nerc  da  esso  in  totalità 
i principj  elementari  della  bile  istes- 
sa,  ovvero  che  il  sistema  venoso  epa- 
tico per  una  specie  di  pletora  rh« 


in  esso  avvcnjrn  non  ne  possa  ver- 
sare una  copiù  proporzionutu  nelle 
intestina,  e ne  resti  sempre  inpiute 
inquinati)  il  siero  del  sangue.  Il 
fatto  è ehe  in  questa  specie  di  illc- 
n'zie,  ehe  io  direi  periferiche,  non  si 
hanno  nitri  fenomeni  biliosi  che 
quelli  ehe  eostituiseono  la  forma  sul>- 
itlerica  esteriore;  ed  è fatto  altresì 
incontrastabile  che  con  quei  mede- 
simi rimedj  co’ quali  si  corregge  lo 
stalo  del  sangue,  e’ si  eliminano  del 
|wri  i fenomeni  itterici  mentovati. 

Operandosi  i versamenti  sierosi 
dalle  cripte,  o follicoli  linfatici  sotlo- 
muccosi  del  tubo  inleslinule,  avven- 
gono come  conseguenze  delle  mia- 
smatiche febbri  alcuni  lUissi  enterici 
di  cronica  e pertinace  natura,  che 
dieonsi  Diarree  sierose,  o sero-muc- 
cose.  ^011  devonsi  queste  sempre  ri- 
petere uè  da  vizj  della  muccosa  in- 
testinale, nè  da  atonìa,  e susseguenti 
diaccisi  deila  muccosa  medesima,  nè 
(la  vizj  epatici,  o emorroidarj.  Pe- 
rocchè  non  esprimono  altra  nato- 
logica  indole  se  non  che  quella  di 
una  sierosa  ellusione  . la  (piale  si 
opera  per  i delti  follicoli  entro  al 
(■aio  intestinale  invece  di  operar- 
si sotto  la  cute,  e costituirli  la  ede- 
mazia  nnnssarculicu , o Pascile,  o 
niti  e inauierc  di  idropi  interne.  K 
nel  vero  incontrasi  talvolta  come 
metastatica  allorquando  1’  anassaica 
sconqiare.  Ouc'Sta  specie  di  diarrea 
può  essere  talvolta  critica  e saluti- 
fera, quando  specialmente  nello  anas- 
sarca  si  è fatto  tal  deposito  di  ma- 
teria sierosa  suceutanea,  che  basti  a 
rimettere  nelle  dovute  proporzioni 
il  siero  della  massa  totale  del  san- 
gue. Ma  fuori  di  questi  casi  essa  co- 
stituisce un  profluvio  dei  piu  peri- 
colosi, in  quantoehé  può  passare  fa- 
eilinente  in  flusso  celiaco,  e portare 
al  marasmo  o alla  tabe.  E jierehè 
appunto  le  materie  evacuate  non  ten- 
gono sempre  uno  stesso  carattere , 
e pos.sono  ora  con  mucchi,  ora  con 
trasudamenti  emorroidarj  , ora  con 
feccie  dì  diversa  natura  trovarsi  ine-i 
scolate;  se  l’osservazione  le  piti  vol- 
te ripetuta,  e se_  la  sagacità  clinica 
non  giunge  a riguardarle  a tempo 
come  protiolti  di  quel  fomite  mor- 
boso giti  assicuralo  dalle  cognizioni 
eliologiche,  si  può  dar  inano  ad  una 
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tumultuaria,  c incostanle  terapeuti- 
ca, dalla  quale  non  sarà  per  trarre 
la  infermità  niuu  pronto  nè  sicuro 
vantaggio. 

>'è  viml  essere  dimcnticntu  tra  le 
diverse  forme  che  può  assumere  il 
Versamento  sieroso  quella  della  Enu- 
resi, o Diabete  insipido.  Molla  ana- 
logia l i ha,  a |iarer  mio,  tra  questa 
forma  e l'altra  della  diarrea  sierosa, 
avuto  riguardo  specialmente  al  fa- 
cile trasmigrare  si  dell’ una  che  deb 
1’  altra  iicllit  dannosa  eflusiom?  _di 
materia  nutritiva  animale,  e di  in- 
durre per  conseguenza  la  atrofia  e 
la  labe.  Imperocché,  siccome  talora 
si  è osservato  la  diarrea  sierosa  pas- 
sare in  flusso  celiaco,  cosi  il  dialwle 
insipido  jiassare  in  diahi-te  mellito. 
■Miro  punto  di  analogia  è por  (in(;llo 
dì  potere  essere  ambedue  queste  for- 
me dì  profluvio  critiche  e salute- 
voli, quando  servono  come  emis; 
sarj  della  esuberante  quantità  di 
parte  sierosa,  che  aggrava  il  sangue 
islesso. 

C.VPITOLO  XI. 

Delia  lìeumainsi  , e ili  ainnic  fio- 
(joii  croniche  comiilerale  come  s»t- 
ccssive  delie  jetihri  inlvrmiltenti- 

Hanno  i pratici  più  volte  incon- 
tralo, in  seguito  di  febbri  inleruiit- 
lenti  sofferte,  diverse  specie  di  reu- 
matalgìe sia  degli  arti  superiori  che 
degli  inferiori.  Xè  l uolsi  sempre  ri- 
guardare queste  aflezioni  come  al- 
Irettanle  neiiralgie  ; giucebè  molle 
volle  non  sono  muiilenute  che  da 
((nella  medesima  reuiiialosi  la  (|uale, 
come  oino(iatia,  decorse  insieme  col- 
la intermiltente.  Una  delle  forme 
più  consuete  è la  reumalalghi  isebia- 
tien,  e dopo  questa  non  inlrequente 
si  incontra  altresì  la  cefalea.  .^eI- 
la  iscliiade  si  nota  come  realmente 
molte  volle  inaiilciigasi  di  carattere 
reumatico  il  fondo  che  la  governa, 
imperocché  nè  con  salassi  generali 
e locali,  nè  con  appIieiiziorie_  topica 
o interna  di  anlispasniodiei  rc;ta 
completamente  dehcllala  , se  non  si 
Iralin  con  rimedj  otti  a lincerela 
reuinatosi  Fondamenlaic.  EÌ  nostro 
eoncelto  patologico  insegiialnci  dai 
rulli  che  la  poliblennia  possa  avere 
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un  i-rocesso  <11  metainorfosi  ascen- 
dente, e un  altro  discendente:  di  que- 
st’ ullitnn,  die  si  converte  in  ecces- 
siva parte  sierosa,  abbiamo  già  te- 
nuto discorso.  DelTaltro,  che  passa 
allo  stato  <li  coagulo,  e alla  conver- 
•sione  (ìbriuosa,  vogliamo  ora  inten- 
dere di  favellare.  .Mentre  per  elletto 
di  questo  glutine  albuminoso  depo- 
sitato, o iiilìltrato  nelle  maglie  cel- 
lulari lidie  vagine  aponeurotiche  dei 
muscoli  delle  estremità  , ivi  si  rende 
la  sede  della  reumatalgia  abituale 
e cronica  , molte  di  quelle  degene- 
razioni di  parti  organiche  che  ivi 
avvengono  non  si  debbono  ad  altra 
causa,  che  a depositi  di  quelle  so- 
stanze .-deal  ine , le  quali  combinate 
colla  albumina,  formano  dei  sali  o 
di  soda,  o di  calce,  atti  a costituirne 
le  artrilidi  croniche.  Può  ritenersi 
del  pari , che  non  solo  le  lleuma- 
talgie  delle  estremità  sanno  conser- 
var-'  a di  lungo  il  loro  carattere  es- 
senziale reumatico,  ma  anche  tutte 
le  altre  die  attaccano  diversi  sistemi 
di  membrane  o mnscolni'i,  o mncco- 
80,0  fibra-sierosa  distese  entro  le  cavi- 
tà encefalica,  toracica  e addominale. 

Ella  è osservazione  frequente  il 
vedere  scomparire  mercè  l' uso  di 
ri])elnti  vessicntorj  alla  nuca  quella 
emicrania,  die  era  rimasta  a mole- 
stare T infermo  dopo  già  debellate 
le  feliliri  periodiche;  cosi  col  metodo 
sudorifero  e co’  secerneiiti  esterni 
si  veggono  del  pari  tinte  alcune 
bronduali  affezioni  che  riinaiigono 
pure  dopo  le  dette  febbri.  V’  ha  del 
pari  una  qualità  d' itterizia  Isenza 
parlare  di  certe-  gustridie  affezioni 
che,  sotto  forma  dispeptica,  si  prolun- 
gano anche  al  di  là  dei  vinti  paros- 
sismi febbrili,  e si  veggono  cessare 
o pei-  sudori  profusi,  o per  bagni 
caldi  a lungo  continuati)  che  assume 
aspello  cronico,  e clic  vedesi  conse- 
cutiva alle  intermittenti;  la  quale 
itterizia  non  dipende  da  altra  eaginne 
se  non  che  dall’  inspessimento  delle 
separazioni  mucose  del  duodeno , 
come  quelle  che  otturando  il  canale 
conduttore  della  bile , inducono  di 
questo  umore  una  pletora  epatica  , 
e quindi  un  facile  riassorbimento  di 
esso  e il  passaggio  della  bili-verdina 
nel  sangue.  Possono  le  medesime 
mucose  enteriche  mantenute  nello 


stati)  di  reuinalosi  suscitare  ente- 
ralgie  e diarree  mucose,  la  di  cui 
indole  diversa  <la  (jiici  profluvj  che 
abbiamo  iiiiiairsi  dichiarali  sierosi , 
è pur  chiaramente  provala  dui  di- 
versi melodi  che  si  conviene  adope- 
rare onde  vincerle.  Le  membrane 
interne  vascolari  andrebbero  aiictie 
esse  soggette  alla  medesima  condi- 
zione cronica  di  reuiiiatosi  cui  si 
ammette  che  vadano  pure  soggetti 
li  stessi  neiirilemi?  Certe  endocar- 
itì,  angioili,  arleriti,  benché  rare  a 
incontrarsi  , potrebbero  essere  in- 
vece che  croniche  flogosi , ]iiutlosto 
da  riguardarsi  come  anch’essc  man- 
tenute dalla  stessa  condizione  reu- 
muticn?  Io  non  ho  fatti  che  bastino 
a risolvere  <|uesto  dubbio:  solamente 
dirò  ((uaiilo  alla  endocardite , che 
come  successiva  , associata  talvolta 
al  reumatismo,  incontrasi  dopo  le 
intermittenti,  (li  averla  veduta  scom- 
parire sotto  quei  medesimi  processi 
critici  spontanei,  o presidj  curativi 
ad  essi  somiglianti , sotto  i quali 
pure  cedeva  iiiteramciiie  il  reuma- 
tismo istessi. 

i\'è  si  potrà  giammai  a tulio  ri- 
gore confondere  insieme  la  condi- 
zione di  reiimatosi  successiva  con 
quella  di  llngosi  cronica  , che  pure 
resta  come  residuale  a quei  processi 
iiilìaiiiniutorj  che  nccoinpngiiano  tal- 
volta le  febbri  intcrinitteiili.  La  pa- 
tologia delle  croniche  inliuinmazioni 
(■  ancora  involta  in  molli  diihtij,  per- 
ch(i  non  possa  aversi  una  diagnosi 
differenziale  esatta  tra  ciò  che  può 
essere  remnatosi  cronica,  e ciò  che 
può  essere  tuttavia  legalo  con  proces- 
so infìumnuitorio.  Sarebbe  più  facile, 
a parer  mio,  inslituire  un  esalto  pa- 
ragone fra  i resullamenti  di  queste 
due  condizioni  morbose  trovandoli 
nel  cadavere,  e seguendo  il  criterio 
differenziale  dei  de|insili  o delle  ve- 
gctiiziuni  albmniiiose  o fibrinose,  di 
(jiiello  che  attraverso  dei  sintomi 
(turante  Invita.  A’nlladimeno  la  prev- 
sistenza  di  un’  inlinntmazionc  asso- 
luta che  abbia  accompagnato  la  feb- 
bre , vedendo  anche  dopo  la  cessa- 
zione di  questa  persistere  alcuni  sin- 
tomi di  quella,  potrà  fondare  più  vol- 
te il  giudizio,  che  trattisi  di  ftogosi 
passata  allo  stalo  cronico.  Gioverà 
altresì  il  considerare  come  diverso 
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possa  essere  il  modo  di  esistere  di 
ipie.sle  croiiiclie  flugosi;  iiuperoteliè 
nlcime  per  la  loro  sede  orguiiic<) 
sopi'a  sistemi  dotati  di  poca  vivacità 
ca|>illare,  ed  insieme  di  molta  orga- 
nica sensibilità  facilmente  si  com> 
bineranno  con  uno  stalo  di  atonia 
delle  libre  ».iscolari  medesime;  tali 
jtossoiio  essere  a modo  d’  esemi)io 
le  croniche  dogasi  esistenti  nelle 
mucose.  Altre,  le  (piali  hanno  rice- 
vuto impulso,  ed  esacerbazione  dai 
pai'ossismi  febbrili,  cessali  (inesti , 
possano  rimanere  in  alcune  fasi  In- 
lerrotle  nel  medesimo  processo  in- 
fiammatorio, e ipieslo  ralleiitarsi  nel 
suo  punto  di  lìnssitHie  o d' infiltra- 
zione primitiva,  ed  ivi  convertirsi 
in  lina  passila  stasi , nel  mcnlrechè 
all’  intorno  di  «piesla  si  elletliieranno 
proliabitmenle  in  modo  lento  nuove 
ilussioni  capillari  , siccome  vediamo 
avvenire  nelle  adezioni  tubercolose 
dei  parenchimi.  In  altri  incontri 
può  essere  che  il  già  incomincialo 
processo  sunpnralivo  che,  durante  la 
fidibre  per  la  maggiore  ullività  del- 
r n.ssortdnu'nto  venoso  scemando.sì 
la  quantità  della  materia  .segrejrula, 
ninaiieva  ])i'opor/.iunalo  alla  forza 
della  indammazioiie  acuta  , cessala 
che  sia  la  febbre , decada  dall.t  sua 
equabile  forza  di  secrezione  c di  as- 
torliiinento,  e si  formino  quindi  delle 
crisi  allorno  alle  caiilà  formale  dalla 
medesima  suppurazione;  e per  que- 
ste nuove  vegetazioni  organiclie  si 
sostenga  ima  manieradi  llogosi  lenta 
riparatrice,  la  (piale  |)U()  pure  oderirsi 
con  sintomi  eguali  a ipialniiipic  al- 
tra eronicft  dogosi.  Le  lente  supplì- 
raziuiii  avvenute  nel  parenchima  epa- 
lien,che  talvolta  in  forme  di  piccoli 
(?  iHiinerosi  ascessi  irovansi  disse- 
minate nel  viscere,  e che  meiitiroiio 
sotto  forma  di  ostruzioni,  dopo  ces- 
sale le  febbri,  le  così  dette  lente  ('pa- 
liti. sarebbero  probabilmente  rnpjire- 
seiitanti  di  quest'  ultima  maniera  dì 
considerare  il  modo  di  e.sistere  delle 
croniclie  flogosi.  A ridurre  tutto  in 
pochi  termini  .si  può  dire:  1,  o che 
la  dogosi  assume  il  carattere  croiiieo 
|»er  atonia  vascolare;  :ì,  o che  ritiene 
alenile  soltanto  delie  proprietà  o delle 
fasi  deirinliamniazioiie  ucnlu  [ireee- 
ilenle. 

Fatte  ({ueste  coiisiderazJuui  sul 


modo  diversa  di  esìstere  di  tuli  II  i- 
gosi  croniche  si  trova  non  diirnile 
po.scia  lo  spiegare  , perchè  alcune  di 
esse,  possano  riprendere  con  facilità 

10  stalo  acuto  ove  non  sìenu  con- 
vciiienlemcnle  trattalo,  e perchè  al- 
tre. non  ricevano  veruii  vantaggio 
(liil  metodo  cosi  detto  anlìdogistìco. 
Conlintiaiidu^  per  esempio,  ad  ado- 
|ierare  i tonici  nella  prima  maniera 
(li  dngosi  di  sopra  avvisala,  cioè  con 
vascolare  atonia  , egli  è facile  di 
trionfare  di  esse,  come  sarebbe  del 
pari  facile  il  vedere,  eoi  medesimi 
ntonanti,  rìassiimere  lo  stato  acuto 
ipielle  che  reslaim  luUavia  adcivnti 
a qualche  proprietà,  o a qualche  fase 
dello  stalo  uciilo  anteriore.  Lliè  se 
onesta  diversii  maniera  di  es'slcre 
nelle  llogosi  croniclie  successive  non 
sempre  si  potrà  de.lniTe  dai  sinloini, 

11  lenlnrle  colle  due  sopra  dette  ina- 
niere  terapeutiche  , e il  nolariie  gli 
cdelti , s urra  come  suflìcienle  crite- 
rio a distinguerle. 

CAPITOLO  XII. 

Della  successione  septlca. 

Intendiamo  qui  di  comprendere 
quel  genere  di  sncces.sione  morbosa 
che  alle  febbri  intermittenti,  inassi- 
mamcnle  endemiche,  nei  luoghi  ma- 
rittimi suole  avvenire  sotto  forma 
di  alVezione  scorbulicn.  La  quale  non 
va  confu.sa  colla  d(!gencrazionc  li; 
foide,  in  qiiaiiloehé  è forma  (piasi 
sempre  apiretica;  (!  sebbene  appr- 
teiiga  inire  unciressa  al  genere  <Mle 
cacolrolie,  lullavia,  per  alenili  sum 
particolari  caratteri  di  manifesài- 
ziune,  deesi  considerare  a parte  tan- 
to dalla  diatesi  siero.sa,  quanto  dulia 
liiliorcolusa.  Esiste,  siccome  ulibianio 
altrove  nnt.ito,  la  atfezione  *-orlm- 
lica  iie^r  indigeni  dei  liiogln  palu; 
stri,  talora  anche  pnqiarata  iniuinzi 
allo  sviluppo  delle  Inlermilteiilì:  c.«i- 
ste  come  oinopnlia  di  alcune  inter- 
mitleiili  medesime  : esiste  infine  co- 
me successione  morbosa  di  queste- 
In  prova  di  qihinto  notammo  già 
sulla  coincidenza  del  tipo  qiiarla- 
iiario  eolia  preponderante  parte  sie- 
rosa del  .sangue,  si  potrebbe  cilare 
anehe  la  facile  coincidenza  del  nie- 
tlesiino  tipo  colla  successione  scoi- 
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bulica,  lìla  spesso  ancora  la  febbre 
si  cslingue,  e resta  solitario  In  scor- 
buto, il  quale  oltre  ai  soliti  sintomi 
che  suole  rappresentare  anche  quan- 
do non  ha  veruna  dipenilen%i  dalle 
febbri  periodiche,  facile  è che  assu- 
ma la  forma  conipleta  del  morbus 
nuiculosus  di  Weriholf.  I,a  punte"- 
friatura  ecchimotica  nella  jielle,  i fa- 
cili trasudainenli  saii^ui^'-iii  dulie 
nniccose,  con;riunIi  con  sintomi  tal- 
volta di  anemia  , la  aiiiiunciann  ba- 
stantenientc.  Onesta  forma  ))erò  <• 
assai  più  suscettibile  di  esser  vinta 
dai  cosi  delti  antiscorbutici  , e con 
prestezza,  di  quello  che  non  si  os- 
serva nel  vero  scorbuto  ((rimitivo; 
e non  ha  quegli  esiti  cosi  pronta- 
mente e universalmente  proclivi  allo 
sfacelo  siccome  nello  scorbuto  di 
mare  suole  osservarsi.  Pochi  casi 
infausti  di  questo  genere  si  presen- 
tarono alla  mia  pratica  , c in  (|uelli 
che  io  dovetti  vedere  miseramente 
perduti , ebbi  a notare  clic  il  sinto- 
nia aimunziatore  dell’  irreparabile 
esito  di  essi,  era  il  convertirsi  la  ma- 
lia o in  niclena  morbus,  o in  ema- 
temési.  Ho  osservato  altresi,  che  il 
sopragginngere  della  febbre  a ma- 
niera di  recidiva  , durante  (|uesta 
forma  di  successione  morbosa , è 
piuttosto  di  utilità  che  di  danno, 
imissimamente  se  il  tipo  ne  è ter- 
zaiiario  o quotidiano.  Sarebbe  forse 
possibile  che  1’  accensione  febbrile 
valesse  a restituire  al  sangue  una 
(iurte  della  sua  perduta  plasticità,  e 
di  tal  modo  nioilìlicasse  il  fondo  scor- 
butico di  esso?  .Mi  avvenni  nel  IS3!) 
a Pislnja  in  un  caso  di  scorbutica 
alfezionc  successiva  di  febbri  iiiter- 
millenti  per  due  annate  continue  sof- 
ferte. Krn  questa  una  giovane  del- 
r età  di  17  III  18  anni,  la  quale  per 
elfelto  delle  prime  febbri  divenne 
clorotica,  c la  clorosi  associat.isi  ad 
un  aspetto  cnchelico  ed  aiieinico 
aveva  assunta  in  seguilo  la  forma 
del  morbus  maculosiis.  .Velia  estate 
del  1838  ripresa  da  alcuni  accessi  di 
febbre  inteniiillenle  velina  Imitata 
con  la  china  e con  gli  acidi  , e su- 
perate le  dette  febbri  riolleiiiie  qual- 
che alleggerì  mento  ne’  suoi  sìntomi 
per  tutto  l’milmino,  quindi  nell"  in- 
verno ricadde  nello  stalo  anteriore. 
Nel  luglio  del  1839  prosit  di  nuovo 


da  febbri  ebbe  in  un  accesso  di  que- 
ste, dopo  varie  escrezioni  alvine  san- 
guinolente, una  einateniesi  cosi  vio- 
lenta che  si  temeva  clic  potesse  re- 
starne vittima.  (Ihiuinato  a visitarla 
dal  parroco  di  (Anilina,  ove  io  era  i» 
villeggiare  , la  trovai  con  polsi  fili- 
formi , aflàtto  assopita  , con  aspetto 
cadaverico  , e un  sudore  viscluoso, 
e quasi  freddo  le  ricopriva  le  brac- 
cia, il  petto  e la  fronte.  Credetti  in 
principio  die  si  trattasse  di  ima  cmii- 
temesi  vicaria  di  mia  amenorrea  a 
lungo  sofferta  , c (ter  deviare  dalle 
vie  superiori  questo  sangue  elfiiso 
dalle  miiccose  , tentava  in  quel  iiio- 
inento  di  aprire  l’escrezione  iiite- 
sliitale  con  una  pozione  purgativa 
aromatizzata  e con  qualche  clistere. 
Di  fatto  alla  sera  1 einateniesi  era 
scom|iiirsa.  e si  avevano  avute  delle 
evacuazioni  alvine  coiileiieiiti  pezzi 
di  sangue  aggrumato,  e lullociò  con 
sollievo  deiriuferma,  la  quale  aveva 
riac((ui.slato  polsi  e parola  ; ed  era 
sì  riaiiimatii  nel  volto  che  potè  da 
SI?  medesima  farmi  la  storia  delle 
sue  aiilecedeiili  inalallìe;  dalla  quale 
istoria  conobbi  che  la  einateniesi  era 
sintonia  di  una  intcriiiilleute  nuo- 
vamente contralta.  Passai  quindi  aìl.i 
china  cogli  acidi  , e nel  giorno  ap- 
presso si  rinnovò  il  parossismo.  Il 
sangue  emesso  nel  vomito  era  cosi 
accaglialo  e tenace,  elle  raccolto  in 
mi  v.iso  pieno  d'acqua  venne  da  ni- 
tagliato  nel  mezzo  colesto  grumo . 
e quiuido  fu  aperto,  la  sua  forma,  l.i 
sua  larghezza  e la  sua  compattez- 
za soiiiigliavunn  pcrfetlameiite  iul 
mia  grossa  mola  carnosa  emess.i 
dall’utero.  Segui  a questo  vomitalo 
grillilo  snngiiigiio  qualche  eviicii  i- 
zione  alvina,  iii  mezza  alla  quale  v.i 
erano  pure  grumi  decisamente  libri- 
nosi. 'Votahile  che,  prima  di  questi 
m-eessi  febbrili,  qualche  salasso  fallo 
airinferina  diiraiile  la  sua  amenor- 
rea , onde  riiuu'iverla  , aveva  pre- 
sentato al  medico  curante  tulli  i 
caratteri  di  un  sangue  disciolto  e 
facilissimo  a putrefarsi.  La  inlcr- 
initteiile  (pMtidiaiia  eaiat-Miielica  fu 
vìnta  con  a'tra  dose  tli  cliina  unita 
all’  usa  degli  acidi,  c la  inferma  potè 
ili  breve  restituirsi  alle  sue  f.ie.cende 
campestri  non  rist  diilita  alfatlo  della 
sua  scarbulic.a  a!f;iime,  ma  seni:» 
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fuWire.  Ricordo  questo  coso  in  pro- 
vo della  mia  congetliini,  che  in  certi 
incontri  le  accensioni  febbrili  reci- 
«’.ive,  ripetutesi  quotidianamente  per 
più  giorni,  possono  imprimere  al 
sangue  una  condizione  di  plasticità 
lemporaria,  diunietralinenle  opposta 
n quella  della  allezìonc  scorbutica 
pcrinanente. 

CAPITOLO  XIII. 

Delle  successioni  nereosc. 

Dissi  altrove  (Parte  in,  Cap.  vii) 
che  i fenomeni  i più  prossimi  a quelli 
che  si  suscitano  per  1’  azione  imme- 
diata della  causa  apparteiipino  al 
sistema  nervoso;  c die  qiiiiuii  il  Ira- 
niutarsi  della  condizione  iiatidogica 
primitiva,  se  era  traducibile  in  qiial- 
die  fenomeno  noto , lo  era  appunto 
nei  fenomeni  nervosi;  e die  con 
questo  principio  potrebbe  sostenersi 
die  le  intermittenti  clic  si  manten- 
gono per  abitudine,  non  sono  die 
altrettante  nevrosi  successive  con 
accessioni  periodiche.  Oliando  aduii- 
iie  sia  all'atto  cessata  la  permanenza 
ella  causa  , e si  veggono  tuttavia 
riprodursi  le  inlcrmittenti  iniasma- 
tidie.  vengono  queste  da  taluni  ri- 
guardate come  intermittenti  abituali, 
sostenute  cioè  da  un’  abitudine  mor- 
bosa contratta  dalle  azioni  e rea- 
zioni nervee.  Questo  pensiero,  seb- 
liene  non  voglia  essere,  come  i so- 
iidisti  hanno  fatto , generalizzato  a 
quasi  tutte  le  intcrmittenli  recidive, 
è nulludimeno  commendevole  in  al- 
cuni casi , non  sapendosi  altrimenti 
spiegare  come  certe  improvvise  com- 
mozioni dei  nervi  sensorj,  o motori, 
abbiano  saputo  troncare  le  associa- 
zioni abituali  di  cotesti  moti_  febrili: 
e come  con  tiitt’ altri  presidj  fuori 
che  collo  specifico  rimedio  se  ne  sia 
trionfato  egualmente.  Di  inanieradiè 
la  intermittente  abituale  per  noi 
ammissibile  è ristretta  a pochi  casi, 
e in  questi  va  considerata  come  una 
nevrosi  (leriodica  successiva  di  feb- 
brili commovimenti  a lungo  ripetuti, 
fintantoché  permanente  ne  era  la 
causa  elfettrice.  V uoisi  perù  insieme 
riguardare  qiu'sta  neurosi  successiva 
come  la  più  prossima  a <|uel  ner- 
voso speciale  pervertimento,  che  il 


miasma  iniluce  sulle  estremità  pe- 
riferiche dei  nervi  cutanei. 

Quando  noi  leggiamo  le  osserva- 
zioni cliniche  di  quelli  scrittori  die 
trovaronsi  attorno  al  periodo  in  che 
I’  uso  della  corteccia  peruviana  crasi 
fatto  anche  troppo  universale  , tro- 
viamo che  non  tutte  le  guarigioni 
operate  colla  ehiiia  nei  morbi  suc- 
cessivi alle  febbri  miasinaticbe  dt- 
voiisi  interpretare,  siccome  essi  vor- 
rebbero, per  forine  die  si  sieno  di- 
leguate iii.sicme  eolia  essenza  della 
febbre  istessu  tuttavia  perniiineiitc; 
qiiasìdiè  la  corteccia  peruvimia  aves- 
se prodotto  ili  questi  morbi  succes- 
sivi lo  sli-sso  elfelto  che  nella  feb- 
bre inlermilteiite.  Da  questa  troppo 
facile  interpretazione  ne  venne  il 
consiglio  (li  trattare  colla  china  le 
ostruzioni,  le  idropi,  le  alfezioni  ga- 
slro-eiiteridie , le  palpituz|oiii , fa; 
sma  , le  paralisi , le  artriti  ed  altri 
simili  morbi  : nei  quali  il  soprad- 
detto consiglio  non  lui  valore,»’ 
non  che  quando  si  tratti  di  coiidi- 
zion  patologica  specifica  tuttora  per- 
manente; ma  invece  in  molti  casi 
si  ossers  a,  che  questa  condizione,  e 
per  lunghezza  di  tempo,  e per  imi- 
tato domicilio  degl’  infermi,  c per 
l'uso  eoiUiiiiiato  dello  specifico  ri- 
medio, doveva  assorsi  coinplelniiicn- 
te  dileguata;  e se  cotesti  pratici  l'iu- 
sdrono  colla  china  medesima  a trion- 
fare di  cotesti  morbi  successivi,  spe- 
cialmenle  otfcrcnlisi  con  qualche  for- 
ma predominante  di  neurosi,  si^alt« 
guarigioni  provano  invece  , che  la 
neurosi  successiva  è morbo  assai 
i frequente  ad  incontrarsi,  e può  ve- 
; stirsì  di  diverse  forme , e può  del 
'pari  trovarsi  isolata  all’aUo dalla con- 
i dizione  speciale  febrile , e ricevere 
‘(•guai  vantaggio  dall'azione  neuro- 
ta\ica  della  corteccia  pcniviaiia. 

I _ Volendo  in  seguito  acceiuiarc  quali 
sieno  per  essere  coleste  iiiù  uvyie 
, neurosi  successive , ci  faremo  priu- 
cipalmenle  da  quelle  die  diconsigun* 
ghoiiari.  Sappiamo  die  alcune  spe- 
cie di  neurosi  di  tal  sede  organica 
sono  state  reputate  talvolta  coinè 
app.nrteiieiili  alla  famiglia  delle  feb- 
bri larvate.  Il  vomito,  i restringi- 
menti spasmodici  dell’esofago,  mia 
specie  (li  angina  detta  appmilo  ner- 
vosa, perdié  senza  apparenza  «eiisi- 
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Wle  dì  flussione  e accompagnata  da 
«lolore  assai  molesto  alle  lanci  po- 
steriori, sono  talvolta  seguite  alle 
lungiie  febbri  periodiclie  sóflerte:  e 
presentandosi  aneli’  esse  a periodi 
menUsconu  le  sopraddette  febbri  lar- 
vate, (jiiando  in  sostanza  non  sono 
che  conseguenze  di  (luell’  alterata 
funzione  ganglionare  che  si  niun- 
lieue  lungo  tutto  il  corso  delle  feb- 
bri. La  cardialgia,  la  gastrodinia  e 
pirosi,  le  alterazioni  del  senso  della 
lume  e della  seie  note  sotto  i nomi 
di  bulimia  c polidipsia  , le  cnleral- 
gie , gli  spasmi  o spleuìci  o epatici 
1)  renali  o vessicnii,  sono  alti'cUanlc 
forme  che  incontriuino  fra  le  stesse 
affezioni  nervose  successive.  .Vi  ipiali 
jiervei’timenti  del  sistema  ganglio- 
nico  vuoisi  pure  riportai-e  la  neuro- 
c.irdia  , o palpitazione  nervosa  di 
cuore,  che  nei  temperamenti  deli- 
cati, e nelle  donne  specialmente,  con 
facilità  si  osserva  come  e fletto  delle 
sopportate  febbri  periodiche,  .illolta 
(liflicoltà  si  incontra  a caratterizzare 
con  aggiustatezza  diagnostica  (piaste 
neuro-cardie;  perchè  sebbene  si  pre- 
sentino in  iiuiividui  che  anterior- 
mente abbiano  sofferto  di  felibri  iii- 
Icrinìltentì , può  pur  darsi  il  caso 
che  non  aiibiuno  veruna  relazione 
con  esse.  Cosicché  sopra  tre  cagioni 
facibneiite  eccitatrici  di  siffatte  pal- 
pitazioni successive  devesi  lissare  la 
nostra  attenzione.  La  prima  è che 
possono  essere  prodotte  direttamen- 
te da  cause  movali  c da  patemi  d’a- 
nimo; c in  (Questo  caso  non  avranno 
oleiina  manifesta  periodicità.  I>n  se- 
conda che  a mantenerle  valga  imo 
slato  anemico,  il  quale  può  essere 
l'elTetto  di  pervertite  assimilazioni 
organiche,  e difettiva  ematosi  pro- 
dotta dagli  sconcerti  die  nelle  fun- 
zioni assiinilutricì  le  stesse  febbri  a 
lungo  protratte  sogliono  produrre. 
ÌNel  qual  caso  non  è die  in  una  ma- 
niera secondaria  questa  neurosi  col- 
legata  colle  iiiterinìttcnti  anleriori. 
La  terza  è quando  la  maniera  pe- 
riodica d'insorgere  della  stessa  jial- 
pitazione  , dello  sciogliersi  talvolta 
«on  sudori,  dell’  essere  accumpagnatu 
talvolta  da  brividi  nel  suo  ingresso, 
mostrano  ad  evidenza  die  iioii  è 
che  un  rampollo  delle  febbri  antece- 
dentemente solVerle.  Parlandosi  qui 
Fucc.  V.  I. 


di  nciirocardia  sì  intende  già , che 
la  diagnosi  ubbia  potuto  innanzi  eli- 
minare qualunque  vizio  istrumen- 
tule  capace  a suscitare  la  predeU* 
palpitazione  di  cuore. 

.Vello  annoverare  le  neurosi  cere- 
bello-spinali che  con  svariate  forme 
seguono  alle  intermittenti,  incomin- 
cerò  dal  notare  due  forme  di  esse 
che  sono  le  meno  avvertite , c le 
più  cstei’ne.  Ilo  notato  succedere  in 
alcuno  alle  dette  febbri  una  sensi- 
bilità cosi  eccessiva  della  cute , e 
massimamente  nel  senso  del  laltiì, 
che  una  signora  greca,  da  me  vi- 
sitata tempo  fu  a l.ivoriio  , la  quale 
aveva  a lungo  solferto  febbri  in- 
teriiiittcìiti  a Vavardiio,  avevaia  ac- 
quistata a tal  grado  alle  munì  che 
non  poteva  tollerare  il  contatto  della 
luna  pedino  dei  suoi  ubiti  i più  finì, 
e il  contatto  di  (lualnnipie  corpo  che 
a noi  sembrerebbe  levigato  ad  essa 
sembrava  aspro  e molesto,  ed  era 
costretta  vestirsi  appunto  di  abiti 
di  seta  per  tale  cagione.  Siffatta  ma- 
lattia delle  estremità  sensorie  dei 
nervi  cutanei  che  in  diversi  modi 
si  può  presentare  in  altri  individui, 
potrebbesi  rbìuinarc  dr.nno-vslesia  e 
costituire  una  neurosi  particolare  , 
sulla  quale  dovrebbero  gli  studiosi 
di  tali  affezioni  estendere  in  appresso 
le  loro  utili  ricerche.  li" altra  forma 
singolare  dì  neurosi  delle  medesime 
estremità  periferiche , e che  forse 
non  è altro  che  un'alterazione  delle 
estremità  dei  nervi  motori  è il  cosi 
detto  crampo,  non  tanto  degli  arti 
inferiori,  quanto  eziandio  superiori, 
fi  crampo  che  soffrono  alcuni  dopo 
le  interiiiiltenti  è uno  spasmo  talora 
così  violento  da  equiparare  In  più  vio; 
(<Mila  neiiralgìa  ; le  contrazioni  dei 
niiisculi  gaslrniieinj,  se  trattisi  delle 
estremità  inferiori,  rassomigliano  a 
uno  stato  tetanico  . e sono  tormen- 
tose e pertinaci.  Meno  durevoli  so- 
no r crampi  delle  estremità  supe- 
riori. i (juali  cominciano  talvolta  al 
deltoide  e terminano  al  cubito,  do- 
ve destano  spasmi  inlermiltenli  atro- 
cissimi. Altri  li  soffrono  anche  dal 
cubito  sino  alla  mano,  ed  in  (juesta 
i movimenti  si  fanno  dolorosi,  nel 
mentrecbè  il  crampo  investe  o tutte, 
o alcune  delle  falangi  delle  dita.  Si 
osserva  clic  avvenenuo  questi  crampi 
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Bttnccano  un  arto  snitanlo,  c non 
inni  iiinbi'dne  fonliMiiporaiicnniPiUe  ; 
vd  ho  iim'inu'nli  noluto  che  ijn  dii 
dcdic  eslivinitò  superiori  , sebbene 
meno  durevoli  e meno  lorinenlosi, 
possono  essere  tnttusia  di  funesto 
presagio , iivendoli  veduti  in  iiicnn 
caso  convertirsi  in  aura  epilettica, 
e<l  associarsi  in  sejiuito  alla  epiles- 
sia. Tra  le  neural^ie  che  possono 
essere  l'elletlo  delle  felibri  nieino- 
vate  , ineidtano  speciale  attenzione 
la  faciale  c la  cervicale;  cd  oltia;  a 
(meste  spesso  insorge  come  forma 
(li  neurosi  successiva  la  ncnialgia 
femorn-)Kiplilea.  in  ragione  di  tre- 
qnen/.a  (piest' ultima  primeggia  sulle 
altre,  ma  ella  è meno  ribelle  ni  ri- 
inedj.  ed  è altresì  seguita  da  minori 
pericoli.  Tralascio  di  aggiun^^cre  av- 
vertenze a (|uantu  già  i pratici  san- 
no intorno  alla  nenralgia  faciale; 
ma  l’odierno  abuso  delia  teiuitoniia 
ini  costringe  a non  omettere  alcune 
avvertenze  pratiche  intorno  alla  nen- 
raigia  rervicale.  iVelhi  cura  della 
(piale  airezione,  che  oggi  si  corra  con 
troppa  lidiicìa  a cotesto  mezzo  ehi- 
rurgieo,  abbandonando  (juella  salu- 
tare insistenza  ne’  melodi  tenrapen- 
tici  ^elati^  i alle  diverse  cagioni  che 
possono  averla  prodotta,  n'ebhi  una 
prova  non  ha  mollo  in  questa  Pisa 
medesima,  dove  venuta  uno  signora 
anconetana  , eoi  proposito  di  farsi 
operare  colla  tenoloinia,  volle  che 
io  la  visitassi  onde  esporre  il  mio 
parere  intorno  alla  convenienza  di 
sitlàttn  operazione.  La  inferma  di- 
sperava di  ogni  altra  cura  per  aver- 
ne tentate  molte  iiiellieaceinente  , e 
hisogm'i  secondarla.  SollViva  que- 
sta donna  da  qualche  mese  di  una 
nenralgia  de’  rami  cervicali  che  si 
(iistribiiiscono  al  muscolo  cleido- 
masloidco  sinistro  , i quali  per  lo 
spasmo  gonliavansi,  e coiilraevansi 
in  modo  che  la  testa  era  piegata 
con  violenza  a destra;  c i moti  da 
ambi  i lati , le  spasmodie  comuni- 
cate al  muscolo  delle  labbra,  e i 
moti  dolili  spalle  e del  braccio  de- 
stro per  tener  fermo  il  capo  le  da- 
vano r aspetto  d’nna  eboréa  della 
to.sta,  .se  lo  spasmo  acuto  che  le  ac- 
compagnavo non  ne  la  avesse  distin- 
ta. Kssa  era  piuttosto  pingue,  be- 
nissimo nutrita,  c di  buon  sangue  e 


senza  altri  incomodi.  Fra  le  cause 
vi  erano  frequenti  smlorì  repressi 
massimamente  alla  testa  ed  al  coll», 
c amenorrea  per  dà.  IjC  cure  medi- 
che furono  molle  , ma  perché  iiico- 
slaiili  e variate  riuscirono  inutili. 
La  tenoloiniu  del  mnseolo  sinistro 
sterno-mastoideo  fu  csegniln  mae- 
strevolmente dal  celebre  professore 
llegnoli;  la  nenralgia  pero  non  solo 
non  scomparve , ma  invece  partiva 
cotesta  signora  con  spasmi  puf  for- 
ti c più  frequenti  , c peggiorala. 
Ignoro  se  il  peggioramento  conli- 
nnasse  anche  dopo  il  suo  ritorno  in 
palrin.  Lo  slcsst»  dei  resto  potrebbe 
avvenire,  ove  silfalla  neiirulgia,  in- 
vece di  essere  di  fondo  reumatico, 
ritenesse  alcunclié  del  fondo  speci- 
fico (li  felibri  periodiche  anlecMcn- 
lemente  .sollérle.  Nel  qual  caso  cer- 
liimeiittì  r esito  della  leiiolomia  fa- 
rebbe lo  sle.sso  clic  quello  toccato 
alla  mentovata  inferma  > ed  è nella 
nostra  scienza  miserando  destino 
che  ninna  verità  o cosa  utile  itebla 
entrare  in  essa,  senza  che  il  fanati- 
smo ne  corrompa  le  vantaggiose 
ilìeazioni. 

)alle  aflézionì  della  cute  e dei 
nervi  cervicali  siamo  già  entrali 
nelle  pertinenze  delle  neurosi  del 
midollo  spinale  e del  cervelletto.  Le 
forme  di  tali  allezioni  elle  più  fre- 
quentemente si  osservano  sono  le 
paralisic  delle  estremità  inferiori, 
congiunte  spesso  con  quelle  della 
vessica  e del  retto  : si  incontrano 
ancora  diverse  specie  di  clioréa,  c 
pur  frequente  6 l^aver  che  fare  colla 
epilessia  come  successiva  ili  febbri 
intermittenti.  _0»ole  intermediaria 
fra  le  forine  di  eboréa  o quelle  di 
paralisi  vedesi  pure,  benché  rara  ad 
ineoiUrarsi , la  paralisis  agitaiis  , il 
tremore  convulsivo  degli  arti,  e l'al- 
tra paralisi  delta  dagli  autori  pro- 

)inlsiva.  il  telano  s’ associa,  siccome 
vedemmo,  talvolta  ai  parossismi  del- 
le perniciose,  c costilui.sce  la  perni- 
ciosa tetanica  : ma  come  successione 
morbosa  di  febbri  iiilprinilteiiti  nc 
da  me,  nè  da^altri,  ch’io  snppi«:  f" 
mai  osservato*. 

Le  neurosi  encefaliche . e quelle 
alterazioni  di  «Ictini  sensi  esterni, 
e massimnincnte  della  vista,  c del- 
r udito  succedono  pur  non  di  rado 
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alle  nostre  febbri.  E"li  è indubitato  possono  «vere  ^li  accessi  delle  feb- 
ebe  una  iiitenniUciitu  con  fenomeni  liri  intermittenti  sulla  facoltà  visiva 
di  cefalea  costanti , o può  lasciare  è abbastanza  dimostrata  dalla  per- 
dietro  a s6  abituali  emicranie,  o può  iiiciosa  cicca  del  .^lorandi:  ed  io  ho 
predisporre  jrravemente  alla  apo])les-  notato  in  una  donna  durare  per  più 
sia  , o in  (iiiesta  fatalmente  termi-  mesi  la  diplopia  dopo  la  scomparsa 
nare.  K^di  ò del  puri  indubitato,  che  di  febbri  j;ravi  per  un’  intera  sta- 
con  facilità  ancbe  per  lievi  cajrioni,  gione  sopportate.  K presso  pii  scrit- 
in  quelli  che  hanno  sollerto  al  capo  tori  delle  malattie  degli  occhi  si  in- 
duranti le  febbri , avvengono  colla  centra  fra  le  cause  specialmente 
massima  facilità  le  cerebrali  conge-  della  amaurosi,  notata  a preferenza 
stioni.  Sia  per  alterazioni  organiche  la  preceduta  febbre  periodica,  comi! 
che  succedono  alle  cefalee  lunghe  e deipari  s’incontra  proposta  la  cor- 
pertinaci , o sia  per  versamenti  e leccia  peruviana  in  alcune  allera- 
pressioni  consecutive,  o per  altro  /ioni  della  facoltà  visiva,  le  quali 
in  genere  che  stabilisca  una  causa  mantenendo  una  certa  periodicità 
di  perturbazione  fissa  ilelle  funzioni  consideraiisi  da  taluni  quali  febbri 
dell’encefalo,  la  fatuità,  l’ebetismo,  intermittenti  larvale, 
la  demenza,  c le  altre  mentali  alte-  Esposto  per  tal  modo  le  forme 
razioni  fanno  in  alcuni  individui  se-  prineijiaii  di  neurosi  che  possono 
gitilo  unch’ esse  alle  sofferte  febbri,  succedere  alle  febbri  miasmatiche. 
Debbo  però  far  notare  +.  che  le  più  la  patologìa  speciale  di  esse  csige- 
freqiienli  forme  sono  quelle  della  rebhe  che  si  indagasse  quale  sia  il 
fatuità  e dtdia  monomania  triste:  loro  modo  di  esistere  in  un  tempo, 
2.  che  non  sempre  il  centro  primi-  in  che  vi  può  essere  coesistenza 
livo  di  queste  6 all’ encefalo;  ina  della  prima  condizione  morbosa,  e 
tralUmdosi  di  monomania,  esse  non  piissonp  procedere  insieme  con  al- 
soii!*  che  forme  esagerate  di  ipoeon-  terazioni  di  altri  sistemi  ed  organi, 
driasi,  che  ha  ordinariamente  la  sua  l^e  quali  indagini,  sebbene  sieno  in- 
sede nell’ apiiuralo  nervoso  ganglio-  volte  tuttora  in  molta  oscurità,  non- 
nare:  3.  che  silfalte  alterazioni  inen-  dimeno  possono  avere  anche  esse 
tali  sono  per  lo  più  le  conseguenze  qualche  principio  di  direzione  pa- 
delle perniciose  associate  alla  forma  zionale,  che  noi  ci  adopereremo  per 
apopleliea , o comatosa,  o letargica,  ijuanlo  i fatti  ci  appresero  a diehia- 
0 delirante  : 4.  che  la  fatuità,  o l’ e-  rare.  • 

betisnio,  è stato  da  me  osservato  an-  ìVon  tulle  le  neurosi  che  siicce- 
che  in  individui  i (piali  da  varj  anni  dono  alle  febbri  periodiche  sono  da 
ad  ogni  stagione  estiva  e autunnale  riguardarsi  come  neurosi  essenziali; 
avev.iim  soll'erle  lunghe  ed  ostinale  come  nemmeno  tulle  debbono  rite- 
febbri,  senza  che  in  mezzo  ai  paros-  nersi  <piali  sintomatiche.  Il  criterio 
sismi  di  queste  fosse  mai  comparsa  della  aflìnità  fisiologica  impone  che 
In  perniciosa.  Tra  i sensi  esterni  nei  si  riguardi  come  essenziale  la  ncii- 
quali  più  spesso  accadono  le  altera-  rosi  àllonpmndo  nasce  da  cause  else 
zioni  successive  delle  intermittenti,  direttamente  perturbano  la  vita  seii- 
voglionsi  ritenere  per  i più  engio-  sifera:  i patemi  di  animo,  le  pro- 
nevoli  il  senso  dell’  udito  c della  vi-  tratte  vigilie , le  forzate  e lunghe 
sta.  Quindi  à che  a molti  l’udito  si  meditazioni , c quanto  può  indurre 
ottunde  o dall’ima  o da- ambe  le  una  esagerazione  negli  esterni  sensi, 
parti , e cntesla  ottusità  può  ginn-  sarebbero  quello  cause  dirette  che 
gore  ancora  alla  lotide  abolizione  ordinariamente  inducono  la  neurosi 
del  senso  medesimo.  E fu  a Roma  essenziale.  Alle  (inali  cause  decsi  pti- 
stessa  entro  allo  stabilimento  dei  re  aggiungere  la  nimia  (’emts,  la 
sordi  e nnili  a ine  mostrato  un  fan-  quale  alla  perdita  dell’  umore  pro- 
ciullo,  il  quale  avendo  perduto  1*  u-  lilico  congiunge  sempre  la  serie  di 
dito  dopo  una  grave  felmre  interinil-  atti  sensorj  e di  uassioni  violente, 
tenie  sofferta,  ne  era  venuto  per  le  quali  operano  in  modo  che  que- 
consegiieiiza  lo  smarrimento  e la  sta  causa  entri  nella  classe  delle  nl- 
perdiUi  della  parola.  L’influenza  che  tre  sopra  accennate.  31a  oltre  a t.-:li 
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c.ifrf(iiii  sono  dtlle  potonzo  csleriori 
dio  limino  pure  un’  uziune  direltu 
!>oj)i';i  il  iiieilesiino  sislt‘niii,  c fra  (jue- 
ste  olire  mi  alcuni  (ria  noti  veleni,  vi 
e pure  il  niiasnia  palustre.  Tunto- 
dié  considerala  la  felibrc  inlcrmilteii- 
le  come  un  pervertimento  speciale 
del  sistema  nervoso  periferico,  ncs- 
suii'alira  dillerenza  vi  ha  tra  cole- 
sti! febbre  e una  neurosi  essmiziale, 
se  non  die  ipiesla  ultima  esiste  idio- 
piitica  anche  dopo  riinossii  la  camion 
sdii  cccilnlrice  -,  laddove  la  feldire 
intermillenle  ha  per  condizione  della 
suii  esìstenzji  la  jiermanenzi»  del  vi»- 
leno  o del  niiitsma  che  la  suscita,  li 
(piando  avvenga  che  alla  cessiizione 
(li  (juesla  potenza  esteriore  subentri 
la  abitudine  a iiiautenerc  lo  stato 
jieriodico  febbrile,  l'idiopatia  i;  già 
nata,  o la  febbre  |•ap|>rcs(‘llta  allorii 
una  natura  identica  a (]uelln  di  una 
neurosi  essenziale.  Jla  non  sempre  i 
perverliinenti  nervosi  che  coslilui- 
seoiio  gli  accessi  febrili  si  limitano  a 
convertirsi  in  una  abitudine  di  asso- 
ciazioni, di  movimenti  c sen^izioni 
morbose.  .\IIorch(>  silfatto  nerverti- 
incnto  ò più  grave  e più  durevole, 
i centri  nervosi  che  principalmenté 
ne  solfrono  (Kissono  subire  tali  alte- 
razioni da  costituire  altre  neurosi 
essenziali,  che  si  palesino  sotto  altre 
forme.  iNt’i  si  inganna  il  clinico  (pian- 
dotKitendo  eliminare  ogni  altra  in- 
terna cagione  di  vizio  organico,  o 
di  alterazione  di  umori,  che  possano 
imprimere  un  carattere  di  sintomn- 
lica  nella  neurosi,  egli  la  riporta  in 
connessione  con  le  felibri  int(*rmit- 
teiiti  innanzi  sodertc;  pcroedn'!  <|iie- 
ste  gli  rappresentano  allora  un'azio- 
ne, o momento  causale  identico  a 
ipiello  delle  potenze  sopra  mentova- 
te che  direttamente  perturbano  la 
innervazione.  Ihi  problema  di  ne- 
cessaria indagine  sai'ebbe  pur  (picl- 
lo  di  riconoseiTe  e stabilire,  se  mai 
continuando  ad  esistere  neH'orga- 
iiisnio  del  febbricitante  per  lungo 
leiopu  la  causa  sjieciale  potesse  av- 
venire nella  forma  islessii  della  fcli- 
bre  iiilerniittente . in  alcuni  indivi- 
dui più  predisposti  alle  nervose  nll'e- 
ziuiii,  un  miUamento  tale  che  assu- 
messe le  sembianze  di  (|uiilehc  altra 
più  noia  neurosi.  (Juesln  nervosa  af- 
fczicne  uiiziciiè  successiva,  non  sa- 


rebbe che  una  nuova  forma  in  ette 
si  sarehhe  convertita  la  febbre  iti- 
termitlentc,  durante  scinpre  la  per- 
manenza della  sua  causa  specilìc.i. 
OiianluiKnie  varj  falli  persuadano 
la  possibuilà  di  questo  fenomeno, 
Inttavia  per  accettarlo  hìsngoereb- 
he  che  la  corteccia  peruviana  mm 
avesse  che  una  sola  azione  medica- 
meiitosa-,  giacché  essendole  piU’  pro- 
pria I’  elticacia  antispasmodica  , o 
neiiro-liixiea , <|uando  noi  fossimo 
rin.seili  con  essa  a combattere  una 
di  coleste  forme  di  neurosi  in  cIk’ 
si  fosse  convertita  la  febbre  inler- 
luillenle,  resterebbe  sempre  il  duli- 
bio  se  col  medesimo  farmaco  inlaii- 
lochè  abbiamo  combattuto  la  nuora 
forma  , abbiamo  eziandio  neutraliz- 
zata razione  vìrnlcnla  del  miasma 
da  noi  supposta  aneor  permanente. 

A suscitare  una  neurosi  essenziale 
siieeessiva  non  è iKMinneno  siunpre 
‘d'uo(>(>  che  la  idiopatia  nervosi  sin 
promossa  dal  perverlimeiilo  che  se- 
co ]iorUi  la  forma  istessa  felibrilc; 
polendo  coesistere  uno  stalo  nervo- 
so (li  complicazione  insieme  colla 
feldire  miasmatica  istessa  anlecedeii- 
temeiUe  prepar.tla.  Da  questa  5p(^ 
eie  (li  neurosi  associala,  vinta  che 
sia  la  serie  dei  |>arossismi  febbrili, 
[111(1  con  facilità  suscitarsi  In  svi- 
luppo di  una  neurosi  essenziale.  E 
qui  sarà  mestieri  onde  accertare  la 
sua  essenzialità  di  ricondursi  colle 
indagini  anaiiinesticlie  sino  a (|uelle 
liriiiie  eagioiii  clic  snseitai  nno  lacnn- 
sapiita  predisposizione  nervosa,  e di 
là  dovrà  partire  quella  eatenazioiie 
di  fenomeni  che  giungerà  sino  al 
coinph'to  sviluppo  della  neurosi  es- 
senziale. Saranno  queste  le  conside- 
razioni che  nivi  dovremo  fare  [icr 
distinguere  se  il  morbo  nervoso  sae- 
eessivo  ahhia  a riguardarsi  essenzia- 
le, o sinlomatieo,  se  debba  porsi  in 
connessione  con  la  malattia  princi- 
pale, e con  la  sua  complicazione,  se 
debba  iinalmente  ritenersi  associalo 
alla  permanenza  della  cmis.i  speciale 
e come  una  semplice  mutazione  di 
forma  che  ahhia  nssuiUo  la  febbre, 
ovvero  dalla  della  causa  adutto  di- 
sciollo. 

Le  alterazioni  del  sangue,  e nin.<- 
simaiiienle  quella  che  diciamo  sepli- 
ca  si  associano,  come  vedeiiinio,  non 
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«n  rado  alle  nostre  febbri.  !Vi>  sem- 
pre riesce  nlln  corteccia  p'niviana 
ni  vincere  insieme  e Io  .stalo  febbrile 
e la  discrasia  del  saii|riie.  iVovella 
pros'a  è questa  che  "rida  coiilro  la 
pretesa  di  taluni,  che  vorrebbero  ri- 
porre r essenza  delle  febbià  miasma- 
tiche in  un  inquinamento  primitivo 
di  eotesto  umore.  Trionfano  spesso 
i chinacei  della  febbre,  e le  caches- 
sie rimangono.  Ora  per  effetto  di 
queste  sogliono  insorgere  perverti- 
menti nervosi  considerabili  tanto  nel 
sistema  ganglionare  che  negli  altri 
centri  sensòrj  ; e a riconoscere  la 
natura  sintomatica  di  <iiieste  forme 
nervose  basta  talvolta  la  sola  esi- 
stenza dello  stato  cacochimico  del 
«angue,  e della  nutrizione  generale. 
Oltren  ciii  possonsi  chiamare  in  ajuto 
due  altri  criterj  che  la  esperienza 
ha  comprovati  più  proprj  delle  neu- 
rosi sintomatiche  per  alterala  crasi 
del  sangue,  di  quello  che  delle  altre 
primitive  o essenziali.  Il  primo  ù 
di  non  avere  intervalli  prolungati 
elle  ne  dividano  gli  accessi;  il  secon- 
do è quello  di  essere  esse  più  spes- 
so accompagnate  da  stato  doluriiico, 
o spasmodia.  La  condizione  pari- 
menti di  renmatosi,  o di  llogosi  pas- 
sata allo  stato  lento  non  al  tutto 
combattuta  durante  la  cura  delle  feb- 
bri istessc,  e penetrata  specialmen- 
te nelle  membrane  encefaliche,  o 
spinali , o nei  tessuti  neurilematiei, 
può  farsi  cagione  di  neurosi  sinto- 
matica con  varie  forme  apparenti 
dopo  cessale  le  febbri  istessc;  e que- 
ste condizioni  presentano  assai  mag- 
giori difficoltà  nella  cura  che  non 
forse  le  altre  superiormente  accen- 
nate, perocché  è dillìcile  che  si  man- 
tengano in  quello  condizione  dì  ma- 
lattie generali  che  loro  è propria, 
trovandosi  spesso  invece  associate  a 
produzione  di  tessuti  nuovi  patologi- 
ci, 0 a vegetazioni,  o a inisudameii- 
ti  che  riuniscono  insieme  alla  causa 
generale  una  causa  meccanica  perma- 
nente turlMitrice  della  innervazione. 

E si  può  ritenere  quale  condizio- 
ne intermedia  tra  le  alterazioni  ge- 
nerali del  sangue,  ed  i vizi  organi- 
ci permanenti,  come  causa  di  neuro- 
si siiiloniatiche,  quella  dei  versamen- 
ti che  si  eiretluaiio  o fra  le  luinine 
lieile  membrane  cerebrali,  o nei  ven- 


tricoli del  cervello  medesimo,  e nel- 
lo speco  vertebrale.  E intanto  dissi 
essere  (juesla  condizione  da  consi- 
derarsi come  intermediaria,  perché 
molte  volle  agisce  alla  maniera  stes- 
sa di  un  organo  vizialo  che  perturbi 
per  sola  azione  meccanica  qualche 
insigne  diramazione  nervosa,  molte 
altre  invece  è tuttavia  legata  a con- 
dizioni correggibili  del  sangue  istesso. 

Se  la  neurosi  siutoinalica,  (iiioluii- 
mie  sia  la  sua  forma,  non  dipende 
da  alterata  crasi  del  sangue,  e dalle 
altre  iiirtamorfosi  che  questo  fluido 
può  subire  nel  corso  protratto  delle 
febbri  istesse,  il  che  deve  accertarsi 
per  una  diligente  perquisizione  delle 
cause,  e dei  sintomi,  é facile  allora 
che  sia  il  prodotto  di  viziate  mem- 
brane, o parenchimi,  dei  quali  vizi 
succedenti  alle  febbri  periodielie , 
avremo  luogo  a parlare  nel  capitolo 
avvenire.  Intanto  basterà  qui  il  no- 
tare come  le  emicranie  e le  otalgie, 
riconoscono  talvolta  ipiesln  causa  di 
alterazioni  orgaiiielic  inamovibili.  E 
ad  una  terzana  perniciosa  catarrale 
segni v,i*soUo  i miei  occhi  una  larin- 
gite edematosa  alla  quale  associuvasi 
ùif  afonia,  ed  a questa  forti  spasmi 
ricorrenti  ile’  nervi  laringei.  Del  pa- 
ri certe  alfezioni  asmatiche  con  en- 
fisema polmonare,  uifezinni  che  pre- 
sentano spesso  una  decisa  periodici- 
tà, ho  veduto  essere  la  conseguenza 
di  vizj  o ai  grossi  troiiclii  car.li.icij 
o al  cuoi'e  ineilesiino.  Le  alterazioni 
della  mucosa  dello  stomaco  , e inas- 
simainciite  l’ indurimento  del  tessu- 
to sottomucoso , a seconda  dei  varj 
punti  dove  si  forma  é cagione  di 
cardialgie,  e di  auleiuesie  che  nicii- 
liseono  una  natura  essenziale  ner- 
vosa, nel  mentre  che  dipendono  dai 
vizi  istrumeiUali  indicali.  Incontransi 
parimenti  varie  forine  d' isterismi, 
e di  ipocondriasi  che  sono  il  prodot- 
to negli  iioiiiini  di  vizi  epatici,  pan- 
creatici, o spleiiici;  nelle  donne  an- 
che delle  stesse  parti  loro  interne 
genitali.  Le  nefralgie  prodotte  o da 
granniazinne,  o du  indurimento,  n 
ruinmollimenti  dei  reni  sino  pure 
noli  rare,  e se  d’ora  iiiuaiizi  coli 
maggior  diligenza  si  esuminerannoiiei 
cadaveri  questi  organi,  il  di  cui  tes- 
suto può  iiiodilicarsi  iiinrhosamente 
in  tante  guise  lìiiora  dairauut omi.i 
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piitologica  non  bene  delenninnle,  il 
sistema  urinario  sarà  per  olTiu'irnc 
nuove  le^tiinonianze  ai  clinirf  eh’ es- 
so è iinpejrnnto  nei  più  forti  e Ira- 
va?liosi  lavori  depurativi  nelle  ina- 
latlif  p;ener<di,  e inassiniainenlc  nei- 
le  febbri,  c che  deve  per  conseguen- 
za portare  cmi  sé,  a preferenza  foi’se 
di  altri  solidi  organici,  le  vestigio  di 
un’  azione  laboriosa  c inorbosainenle 
a lungo  continuata.  I cadaveri  hanno 
nure  insegnalo  che  le  ehoree,  le  epi- 
lessie sintomatiche  delle  febbri  pe- 
riodiche avevano  origine  da  lesioni 
islrumentali  dei  corpi  piramidali  le 
prime,  del  mesocefalo  le  seconde,  e 
le  varie  lesioni  incontrate  nel  cer- 
velletto e nello  spinai  midollo  han- 
no disvelata  1‘ origine  di  cei-te  para- 
lisi, e di  certi  stali  coimil.sivi  e spa- 
smodici, che  a di  lungo  avevano  rese 
vane  le  molte  maniere  di  farmachi 
contro  esse  adoperati.  Di  maniera- 
ché  il  sospetto  di  una  lesione  orga- 
nica come  fonte  delle  neurosi  sinto- 
matiche sorge  sempre  con  ragione, 
ogni  qual  volta  che  contro  alla  neu- 
rosi essenziale,  o contro  a <|uflle  di- 
|)endenli  da  diatesi  reumatiche,  flo- 
gistiche, o erpetiche,  o sifilitiche  che 
elleno  sieno,  si  procede  con  riinedj 
appropriati,  ma  senza  che  le  coope- 
razioni  simultanee  di  questi  e della 
natura  valgano  a troncarle. 

CAPITOLO  XIV. 

Delle  malallie  islnwienlali  succes- 

$iix  atte  febbri  iiilermitle/ili. 

Le  deviazioni  che  indnec  nel  siste- 
ma osseo  il  morbo  detto  racliitisnio, 
e l’essere  la  raebitide  dei  fanciulli 
dopo  lunghe  interinittenti  solTerle  di 
assai  iiin  facile  s'iluppo,  e il  notarsi 
ne’  luoghi  ove  queste  febbi'i  abbon- 
tiano  anche  la  rachitide  degli  adulti, 
ne  conducono  a riguardare  questo 
vizio  di  ossea  conformazione  come 
per  primo  tra  le  malallie  islrumentali 
che  alle  febbri  inlcrmitlriiti  sitecedo- 
no.  IVei  fanciulli  aggrediti  dalle  fel>- 
liri  prima  dell’  eUi  dei  sette  anni , 
ove  pure  avanti  quest’ epoca  ninna 
ombra  di  racliilismo  si  manifestasse 
in  essi , posta  una  anteriore  predi- 
sposizione, le  febbri  inlcrmiUenti  ren- 
ilendo  irregolare  il  periodo  fisiolo- 


gico dello  dentizione,  e turbando  in 
altro  guise  la  distribuzione  normale 
del  fosfato  calcareo  nel  sistema  osseo 
medesimo,  sono  in  varj  casi  seguite 
dallo  sviluppo  del  rachitismo  infan- 
tile; c secondo  i fatti  da  altri  osser- 
vali si  può  anche  credere  che  un'  età 
più  tenera,  durante  persino  quella 
dell’  allaltumeiito  , vada  soggetta  a 
febbri  periodiche  di  vario  tipo,  cs- 
s<n)dovi  storie  di  quartane  comunicate 
dalle  madri  ai  loro  neonati.  Le  quali 
feldiri  con  facilità  attaccando  le  fun- 
zioni intestinali  e nicsenlericlie,  ed 
alterando  per  conseguenza  la  nutri- 
zione , con  facilita  degenerano  in 
morbo  rachitico.  ÌNelln  parte  prima 
di  questo  secondo  volume  già  si  notò 
come  freuuenle  si  incontri  questo 
morbo  ne*  luoghi  palustri  del  suolo 
romano.  L quanto  alla  rucliitide  degli 
adulti , benché  rara  ad  incontrarsi, 
è pure  fra  le  mie  osservazioni  qual- 
che caso  raccolto  in  clic  i ilcviaim'iili 
della  spina,  e la  stessa  cifosi  pandi- 
lica  con  allri  sìnlnini,  che  il  radii- 
tismo  caralterizzaiio.  parvero  essere 
la  conseguenza  di  fchhri  per  varj  anni 
nelle  stagioni  d'estate  e d'aulunno  ri- 
pelnlcsi  con  pertinacia  c gravezza. 

li’arlritide  cronica,  o si  consideri 
come  fis.satu  nella  sua  sede  pailiro- 
lare  nelle  estremità  lendinose  degli 
ottaechi  dei  muscoli,  o si  consideri 
come  forma  gottosa  con  depositi  <li 
lirali  e fosfati  calcarei  nelle  capsu- 
le articolari,  o finalmente  voglia  ri- 
tenersi per  una  llogosi  lenta  con  ef- 
fusiuiie  sero-glulinosu  nelle  nieilesi- 
me  capsule  costilueiUe  gli  iilartri, 
ella  è una  malattia  che  succede  an- 
ch’essa  alle  felibri.  Le  più  itew  ca- 
gioni, ove  una  predisposizione  già 
esista  alla  reuinatosi,  possono  alte- 
rare i processi  critici  di  questa,  ™ 
effettuare  la  retropiilsioiic  di  quelle 
materie  disassiinilale  le  quali  dove- 
vano o per  urine  o per  sudori  eli- 
minarsi, e deporle  nei  luoghi  indi- 
cati. Talora  lo  ste.sso  pervertimento 
morboso  che  in  altre  età,  e inassi- 
inamenle  nell’  età  infantile,  prqqiir- 
relibe  o la  scrofola,  o la  racliilide, 
può,  a parei’  mio,  nella  età  adulta 
promosso  da  lunghe  febbri  produrre 
la  forma  gottosa  o arlrilip  , inipc- 
roecliè  tulle  queste  adézioiii  rico- 
noscono per  principio  le  sproporzio- 
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ni,  i diviamnnti  e i depositi  del  fos- 
fato calcareo.  Ostinatissime  a modi- 
ficarsi sotto  razione  dei  rimedi  le 
artritidi  croniche  di  die  noi  faveflia- 
nio,  non  conducono  ad  una  «rognosi 
favorevole  se  non  die  ((iiando  resta- 
no tuttavia  subordinate  in  qualche 
porte  alla  permanente  azione  del 
miasma:  potendosi  per  questo  ope- 
rare delle  recidive,  sotto  ai  parossi- 
smi delle  quali  si  soiio_  qualche  vol- 
ta queste  stasi  locali  risolute;  come 
per  lo  contrario  si  sono  vedute  egual- 
mente scomparire,  quando  per  essere 
ancoro  comprese  nella  indicata  con- 
nessione, fugando  coi  chinacei  la 
febbre  si  sono  discioltc  anche  coleste 
artritidi  incipienti.  Resesi  però  soli- 
tarie, o rendonsi  olfatto  incurabili , 
ovvero  non  subiscono  che  modifica- 
zioni lievi  sotto  un  lungo  c paziente 
regime  risolutivo. 

l)alle  ossa  alle  capsule  sinovinli, 
do  ((ucste  alle  vagine  lendinose  e 
aponevrotiche  seguendo  il  sistema 
fibroso  siamo  condotti  su  i tessuti . 
formanti  T apparato  vascolare  san- 
guigno . ed  in  questo  pure  i devia- 
menti della  materia  litica  operansi 
spesso  con  depositi  nelle  membrane 
arteriose,  e nelle  valvole  cardiache 
costituenti  vizi  precordiali  con  va- 
rie forme  e gravi  sintomi.  E se  si 
consideri  come  il  sistema  vascolare 
si  trovi  sempre  in  ozione  morbosa 
duranti  le  febbri,  a preferenza  forse 
secondo  Tonlinario  modo  d’inten- 
dere degli  altri  sistemi  tutti,  par- 
rebbe elle  sopra  lui  quasi  esclusi- 
vamente dovessero  cadere  la  mag- 
gior porte  delle  organiche  affezioni 
successive  alle  febbri  istesse.  Tanto 
è vero  perù  che  il  sistema  vascolare 
nelle  febbri  intermittenti  non  pren- 
de che  una  parte  di  quella  azione 
reflessa  che  principalmente  spetta  ai 
centri  nervosi,  che  messi  a fronte  i 
vizi  organici  del  cuore  derivanti  dal- 
le sinociie  c dai  reumatismi  acuti 
con  quelli  che  si  osservano  succedere 
alle  intermittenti,  questi  ultimi  sono 
di  gran  lunga  minori  dei  primi;  e 
se  si  vuole  istituire  del  pan  un  pa- 
ragone fra  le  qualità  dei  vizi  car- 
diaci successivi  alle  ime  e alle  altre 
febbri , si  troverà  che  le  ipertrofie, 
i restringimenti  ventricolari,  val- 
volari e auriculari , le  concrezioni 


pulipiforini,  le  croniche  endocarditi 
sono  più  proprie  delle  sinoclie;  quan- 
do invece  alle  intermittenti  succe- 
dono più  facilmente  i rammolliinenti, 
le  atrofie  con  dilatazione , e le  ato- 
nie o insufficienze  valvolari,  i'.iìì 
lerù  pare  che  si  verifichi  preferi- 
lilmentc  nel  sistema  arterioso;  giac- 
ché nel  venoso  più  variate  sembrano 
le  alterazioni  clic  si  presentano,  tra 
le  quali  forse  non  ancora  avvertita 
dai  pratici  io  noterò  la  flebite  cru- 
rale degli  uomini.  Malattia  è questa 
da  me  osservata . o in  conseguenza 
di  gravi  ostruzioni  dei  visceri  del 
basso-ventre,  od  anche  accompagna- 
ta coll’ ascile,  quando  specialmente 
abbia  a lungo  continuato  a niaiite- 
ncrc  compresse  le  diramazioni  ve- 
nose iliache.  Egli  è facile  scambiare 
questa  aflézione  con  le  nevralgie  fe- 
moro-poplitec,  e con  le  ischiadi.  Ma 
un  diligente  esame  del  corso  delle 
vene  e della  femorale , o alla  sua 
sortila  dal  ligameiito  del  Pouparzio, 
0 lungo  il  suo  corso  dalla  parte  in- 
terna della  coscia,  la  sua  durezza 
e tensimie , il  suo  dolore,  l’ edema 
elastico  che  la  circonda,  ne  faranno 
disciinprire  la  particolare  aflezioiie 
venosa,  .ille  difficoltà  però  che  si 
incontrano  nella  diagnosi  di  questa 
non  comune  flebite,  contribuisce  il 
potersi  incontrare  con  redemazia 
anassartica  dell’ arto,  e quindi  con 
la  impossibilità  di  poter  praticare 
r esplorazione  lungo  il  tronco  ve- 
noso: può  incontrarsi  cosi,  o senza 
edemazia  considerevole,  e questa  es- 
sere anche  compressibile  piiiltosto- 
chè  elastica  : può  finalmente  essere 
anche  congiunta  in  qualche  caso 
alla  medesima  ischiade.  Ove  questi 
dubhj  sien  sorti  con  qualche  fonda- 
mento durante  la  vita , il  cadavere 
non  lascierà  probabilmente  di  con- 
fermare la  possibile  esistenza  di  que- 
sta flebite  con  ingrossamenti  delle 
membrane  vascolari,  e con  filamenti 
fibrinosi  polipiform!  aderenti  alla 
membrana  interna  del  vase  medesi- 
mo. Ella  è però  questa  flebite  di- 
versa dalle  flebili  ordinarie  acute  cui 
seguono  per  Io  più  sintomi  tifoidei, 
e diversa  altresì  dalla  flebile  crurale 
delle  puerpere  , o phlcgmasia  alba 
doleat  della  quale  è propi'io  un  corso 
acuto,  e quasi  sempre  febbrile;  lad- 
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rfovc  questo  fletiite  ifi  ctie  noi  pnr- 
Iraino  Im  un  carattere  lento  e cro- 
nico senza  esiti  sujipitnitivi,  c senza, 
almeno  nei  casi  da  ine  notati,  ecci- 
tare la  feliln’e. 

IVeI  sezionare  cadaven  <li  donne 
spente  dalle  febbri  j;ravi  intermit- 
tenti Ilo  dovuto  meravigliarmi  della 
freipienza  delle  organiebe  alterazioni 
die  Ilo  in  queste  incontrate  ndl' ap- 
parato genitale  inleriKi.  1/ utero,  le 
sue  appendici  hanno  mosti'ato  spes- 
se , e gravi  alterazioni.  i\è  sempre 
queste  erano  riferibili  a vizj  della 
membrana  peritoneale  cbe  dette  parti 
riciiopre,  ma  i tumori  di  varie  spe- 
cie, le  cisti  linfaticbe,  gli  indurìineiiti, 
e nell’ utero  e nelle  tube,  o nelle  ova 
jp,  appartenevano  assolutamente  a 
queste  parti  medesime.  Volendomi 
rendere  ragione  della  frequenza  di 
siiralti  vizi  istriimenlali,  io  poteva 
risalire  a quelli  sconcerti  nelle  ine- 
striidzioni  cui  vanno  assai  facilmente 
soggette  le  femmine  abitatrici  di  luo- 
gtii  palustri,  o già  per  lungo  tempo 
in  preda  di  feUliri  intermitleiiti  ; ma 
oltre  a questa  ragione  altra  io  ne 
rinveniva,  a parer  mio,  più  plausi- 
bile da  rìferii'si  cioè  alla  azione  di- 
retta del  intasma  sul  cordone  spinale, 
d’onde  i plessi  spcrmatieiei|Ktgastri- 
ci  partendo,  deve  del  pari  iltseendere 
quella  pervertita  inuervaziouc  del- 
iSipparato  genitale  interno  die  può 
farsi  cagiou  prima  degli  sconcerti 
sì  spesso  reperibili  nell’  apparalo 
medesimo.  Fra  le  autopsie  di  donne 
rimaste  vittima  delle  febbri  roma- 
nesche, io  potrei  dimostrare  che  una 
sola  quinta  parte  si  i>  mastrata  esen- 
te da  vizj  organici  nell"  utero , o 
nelle  sue  adiacenze.  Ksposi  le  due 
mentovate  ragioni  che  possono  ren- 
der conto  della  frequenza  di  questo 
fenomeno;  ma  non  escludo  che  altre 
molte  non  vi  possono  aver  parte,  e 
come  fàtto  degno  di  ulteriori  _con- 
sidenizioni  lo  raccomando  alla  inve- 
stigazione dei  pratici  ; imperocché 
lo  spopolamento  che  avviene,  a gra- 
do a grado  nelle  regioni  iitipalmlate, 
e di  mal’aria,  sembrerebbe  pertanto 
non  solamente  dovuto  alle  vittime 
della  Piideinia,  quanto  altresì  ad  una 
ealamitos.v  sterilità  che  si  imprima 
negli  organi  della  donna  destinati 
alla  riproduzione. 


Di  qui  passando  alle  nstruzkini 
dei  visceri  iiddoiniiiali  avanti  dì  par- 
lare di  quelle  volgannente  note  co- 
me ap|>artenenti  al  fegato  e alla 
milza  , preiuetlercnìo  alcune  consi- 
derazioni ed  avvertenze  su  i vizi 
del  nanereas.  L’anatomia  patologica 
ha  tatto  aiKhe  in  questi  ultimi  leiiv 
pì  jKicbe  conquiste  sulle  alterazioni 
morliose  di  qiuNlo  viscere,  ed  è ri- 
masta qimsi  allo  stesso  grado  che 
era  ai  tempi  «kd  Jlorgagni.  La  stes- 
sa fortuna  é toccala  alla  patologia 
speciale,  la  quale  è ptire  rimasta  as- 
sai indietro  nell’ indicarci  quei  se- 
gni , che  oltre  ni  già  notati  dagli 
niiticlii  pratici , potessero  meglio  il- 
lustrare la  diagnosi  di  queste  ms- 
latlie.  lo  emimerare  quelle 

alterazioni  nelle  quali  anche  noi  ci 
siamo  incontrati  non  adempirà  forse 
ai  bisogni  della  scienza  in  questo 
argomento,  ma  varrà  sempre  di  coa- 
fenita  a quanto  avesano  già  i clas- 
sici osservatoi-i  avvertito.  Il  non  es- 
sere i vizi  did  pancreas  frequenti 
conto  morbi  successivi  delle  febbri 
' periodiche,  mostra  conio  ad  ogni  pas- 
so direi  quasi  vacilli  la  ipotesi  di 
coloro  , elle  vorrebbero  la  essenza 
di  dette  febbri  consistere  in  alterali 
processi  assimilativi , perocché  se  é 
si  grande  la  inlluenza  che  su  i detti 
processi  ha  cotesto  viscere,  giacché 
I suoi  indurimenti  parziali  urtano 
di  necessità  alla  atrofìa,  noi  nqvn?in- 
mo  avere  hen  più  spesso  i rizi  del 
pancreas  successivi  alle  febbri  in- 
termittenti. Che  se  del  pari  regges- 
se la  opinione  di  altri  che  la  mag- 
gior parte  di  «piesti  vizi  fossero 
sempre  riducibili  ad  una  lenta  pan- 
creatite, oltre  al  dovere  essere  più 
frequente  questa  affezione  conside- 
rata come  effetto  di  uno  stalo  con- 
gestivo daf  luto  del  saiigi>e,_si  do- 
vrebbero poi  siffatte  pancreatiti  an- 
nunciare in  un  nvodo  assai  meno 
oscuro,  che  non  é ordinariamente 

froprio  delle  malattie  pancreatiche. 

vizj  che  si  incontrano  nel  pan- 
creas come  successivi  delle  febbri 
periodiche  possono  avere  talvolta, 
non  nego,  una  origine  dalla  perver- 
tita nutrizione  del  viscere  istesso,  e 
quindi  il  riguardarle  talvolta  come 
elfeili  di  lente  llogosi  non  sembrami 
errore;  ma  varie  altre  degeneraiioni 
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cui  il  pancreas  va  sotrffcUo  come  i 
Mioi  rammollimenti,  edi  depositi  che 
in  esso  si  incontrano  di  materie  tu- 
bercolose, la  sua  conversione  steato- 
matosa,  la  degenerazione  lardacea  di 
ideimi  punti  di  esso,  come  a me_è 
avvenuto  di  osservare  in  un  caso  in 
che  la  stessa  degenerazione  invadevii 
]nir  anco  i reni,  e la  vessica  urina- 
ria, la  sua  atrofia,  certamente  che  non 
jiossono  ridursi  ad  una  generale  pan- 
«•ealite.lj’llarles,  uno  dei  più  accre- 
ditali odierni  scrittori  sulle  malattie 
del  pancreas  pretenderebbe  che  e per 
i sintomi  e per  le  osservazioni  ne- 
ei’oscopiche  , la  maggior  parte  di 
dette  aflezioni  dovessero  riguardarsi 
come  pancreatiti.  Intanto  |)erò  egli 
confessa:  I.“Che  questa  sua  pretesa 
pancreatite  non  è mai  primitiva,  ma 
avviene  sempre  per  un  processo  me- 
tastatico. 2.®  Che  il  suo  corso  non  è 
mai  acuto,  ma  sempre  subdolo  e len- 
to. 3.®  Che  la  febbre  non  si  associa  a 
questa  malattia  se  non  che  verso  la 
fine  del  secondo  periodo  di  essa,  che 
è quanto  dire  poco  tempo  prima  della 
morte,  avendo  sempre  il  carattere  di 
febbre  etica.  4.®  Che  la  suppurazione 
è molto  di  rado  l’esito  di  <iuesla  flo- 
gosl.  5.®  Finalmente  che  per  sua 
stessa  confessione  nè  il  doloi-e  ot- 
tuso alla  regione  del  pancreas  ten- 
dente più  verso  la  destra,  c vicino 
dia  colonna  spinale,  nè  il  vomito,  nè 
la  diarrea  sero-inucosa  sono  feno- 
meni costanti.  ().“  Che  quei  sintomi 
che  egli  stesso  riguarda  come  costan- 
ti, quali  sono  la  profusa  salivazio- 
ne, la  fcbhi’e  elicne  il  marasmo  con- 
secutivo indicano  tull’altro  fuori  che 
una  infiammazione.  K meno  conclu- 
dente è altresi  lo  sforzo  che  egli  fa 
|>er  assicurare  la  diagnosi  della  sua 
pretesa  pancreatite  al  primo  perìodo 
dopo  aver  dichiaralo  , che  « esplo- 
«-  rondo  esternamente  la  regione  ejia- 
« to-ventricolare  nulla  si  sente  che 
■ possa  condurci  a rilevare  un’nlte- 
« razione  nel  viscere  esaminato.  1)» 
Imperocché  il  consiglio  che  egli  da 
di  fare  inclinare  rammniato  col  tron- 
co all’nvanti  per  assicurarsi  se  esso 
si  lagni  di  un  peso  che  preme  cd 

I)  Bicer.  Pili.  Pnlicho  sulle  m.il.il.  elei 
lasso  venire  di  F.  Abercomhio.  lr»d.  di  P. 
Guis.  Md.  1832.  Vedi  appendice,  p.  517. 


297 

aggrava  lo  stomaco,  è un  segno  .is- 
sai fallace,  e che  nulla  poi  direbbe  in 
favore  della  sua  pretesa  llogosi.  Con- 
cludiamo pertanto,  che  risulta  dalle 
nostre  osservazioni,  e da  quelle  d’al- 
trui, essei'e  lino  ad  ora  la  diagnosi 
delle  alfezioni  del  pancreas  unir.i- 
mente  appoggiata  al  profiuvio  saliva- 
re, alia  forma  di  ipocondriasi  che 
spesso  le  si  associa,  e questi  segni 
certamente  non  valgono  per  caratte- 
rizzare la  discoperta  o locaCizzuta  af- 
fezione come  una  llogosi,  sia  acuta  o 
lenta.  Sebbene  agli  indicati  segni, 
stando  principalmente  anche  noi,  ci 
si.v  avvenuto  di  potere  stabilire  pri- 
ma della  morte  la  esistenza  di  un  vi- 
zio nel  pancreas,  nonostante  il  cada- 
vere ha  dato  in  alcuni  incontri  iin.i 
I solenne  mentita  alla  nostra  diagnosi; 
come  ci  è avvenuto  di  trovare  insi- 
gni alterazioni  in  cotesto  viscere  sen- 
za In  presenza  di  detti  sintomi.  Il 
più  frequente  modo  di  alterazione 
però,  diesi  incontri  successivo  alle 
intermittenti,  è quello  delle  ipertro- 
fie di  queste  viscere  , delle  aderenze 
coi  visceri  circonvicini,  e della  sua 
degenerazione  in  massa  pultacca  o 
stcatomalosa,  od  anche,  siccome  diso- 
pra avvertiva,  lardacea.  Di  rado  as- 
sai mi  è avvenuto  d’incontrare  una 
non  equivoca  suppurazione  in  esso, 
come  pure  non  no  osservazioni  ri- 
guardanti la  sua  atrofia.  Ritornando 
sulla  diagnosi  di  queste  affezioni  tro- 
vo apprezzabile,  perchè  da  me  veri- 
ficata, la  divisione  che  fa  il  sullodato 
Ilarles  della  tisi  pancreatica  in  due 
varietà.  La  prima,  che  accomp.vgna 
la  profusa  secrezione  salivare,  induce 
nel  viscere  una  specie  d’ingrossamen- 
to spugnoso,  e può  degenerare  in  rnm- 
mollìmeiito  e in  atrofia.  Giù  il  .Mor- 
gagni, il  RIancard  e Stoll  avevano 
fatte  le  medesime  osservazioni.  L’al- 
tra varietà  della  cosi  detta  tisi  pan- 
creatica può  derivare  da  assorbimen- 
to del  degenerato  umore  raccoltosi 
nella  ghiandola  viziata,  c da  questo 
può  pur  seguire  una  febbre  la  quale 
conduce  al  marasmo  e alla  tabe.  Ma 
tuttoché  queste  varietà  si  verifi- 
chino durante  la  vita  nelle  affezioni 
croniche  del  pancreas  successive  all» 
intermittenti , nessuna  connessione 
poi  hanno  colle  diverse  specie  di  al- 
terazioni qui  accennate  clic  iiicon- 
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Iransi  nei  cmliivc'rì.  Ci  troviamo 
iiiliiiiqiu*  nella  medesima  sterilitcà,  e 
nelle  stesse  laeiine  in  che  eravamo 
avanti  (ili  slndj  iiliimi  deiniarles  su 
questa  malattia;  se  non  che  per  se- 
guire le  teorie  dominanti  egli  non 
afl’cbhe  fatto  che  rienqiirle  di  (pial- 
che  errore  patologico.  K tanto  )iiù  è 
deplorabile  lo  stato  della  patologia.su 
i morbi  di  colai  viscere  in  quantoche 
o isolati,  o successivi  alle  inlermilten- 
li  presentano  .sempre  insormontabili 
difficoltà  nel  trattamento  curativo. 

Il  Borsieri  ò stato  uno  dei  primi 
ad  osservare  die  i visceri  del  basso 
ventre,  legalo  e milza,  jiresi  da  quei 
vizj  che  soglionsi  volgarmente  appel- 
lare ostruzioni,  sotto  rinllnenza  dei 
parossismi  fdihrili,  e dei  diversi  stadj 
loro  iiiluiiiesciiiit  et  deliiniefrunl.  l, 
tale  detumefazione,  o intumescenza,  è 
propria  <lcl  tessuto  fihro-celliiloso  dei 
visceri  mentovali.  Sembra  pertanto 
rliea  voler  intendere  il  diverso  modo 
di  esistere  delle  cosi  dotto  ostruzioni 
epatiche,  o spleniche,  si  convenga  in- 
cominciare le  ricerche  da  questo  stato 
di  eretismo  cui  vanno  soggetti  i tes- 
suti indicali:  e sembra  del  pari  che 
da  per\  ertila  innervazione  possa  di- 
pendere cotesta  tumefazione  che  ac- 
compagna negli  accessi  le  febbri  pe- 
j'iodiche.  Dessa  non  esprimerebbe  se 
non  che  una  espansione  lihrosa  pro- 
mossa dalla  reazione  ganglionare  ac- 
cresciuta sotto  quella  della  azion  re- 
llessa  spinale,  origine  primaria  del 
parossismo.  ÌX'on  sono  le  sole  inler- 
niittenli  che  olirono  questi  turgori 
epatici  o spicnici  sotto  la  violenza 
di  una  p.saccrhazione  fchhrile,  nè  una 
sola  volta  è a me  accaduto  in  tntt’al- 
tre  malattie, fuorclié  nelle  periodiche, 
di  trovare  turgidi  alla  sera  o il  fe- 
gato, o la  milza  in  maniera  da  simu- 
fiu'c  un  infarcimento  stabile  in  (piesti 
visceri,  calla  inatlinn  seguente  tro- 
vare tutto  scomparso.  K sembra  al- 
tresì die  quelli  non  rari  inganni  a 
cui  andiamo  soggetti  rispetto  a tali 
ostruzioni,  o giudicale  non  esistenti 
0 esistenti  durante  la  vita ‘.ostruzioni 
che  poi  ci  si  presentano  nel  cadavere, 
o che  nel  cadavere  non  incontriamo, 
dipendano  da  quegli  ultimi  sforzi  che 
In  reazione  ganglionare  eseguisce  tal- 
volta m-gli  estremi  giorni  della  vita, 
come  pui'c  q uesto  fenomeno  può  aver . 


luogo  per  sbilanci  idraulici  nel  corso 
del  sangue  venoso  nelle  ore  estreme 
della  atonia  degli  ngonizzimli. 

l'olla  è la  congestione  adunque  mi 
altro  movente  ilelle  ostruzioni  abdo- 
minnli.  1%  quando  raccresciulo  volu- 
me della  milza  o del  fegato  dipen- 
daiio  da  cinoidesi,  vuoisi  intendere  il 
fenomeno  , riguardo  alle  influenze 
che  può  avere  sul  dscere,  in  due 
maniere;  1.“  Come  modificatore  dei 
processi  nutritivi  di  tuli  tessuti,  e 
tale  per  conseguenza  da  indurvi  una 
lenta  infiammazione.  3.“  Come  agente 
meccanico  che  distrugge  per  disten- 
sione una  coerenza  nioletolare  già 
indebolita.  Col  primo  eircllo  si  priv 
(liirraiino  con  facilità  quelle  organi- 
che degenerazioni  che  SI  munifestaiw 
o per  ascessi  epatici , o per  induri- 
menti, e bianchi  e rossi  e gialli,  o 
per  scirri,  o per  tumori, di  varie  spfr 
eie.  Col  secondo,  che  diremmo  emoi* 
desi  passiva,  si  produrrà  il  rainmol- 
limenlu  pulrilaginosn,  nel  quale  e il 
fegato  c più  facilmente  la  milza  ù 
convertono  in  una  poltìglia  simile 
alla  feccia  di  vino.  Se  a questi  modi 
diversi  con  che  la  ostruzione  esiste 
si  uniscnno  poi  gli  altri  già  accen- 
nati della  idroemosi  epatica,  c sple- 
nica,  noi  avremo  quattro  diverse  na- 
ture dei  cosi  delti  infarciinenti  o 
ostruzioni  nbdominnli,  che  soglionsi 
osservare  o come  compagne,  o come 
successive  alle  interinitteiiti  miasma- 
tiche. 1.®  Turgore,  o eretismo.  ì° 
Kinoidesi  attiva  e sue  produzioni. 
3."  Kmoidesi  passiva  e sue  conse- 
guenze. .'k“ Idroemosi  epatica,  osple- 
idea.  E le  relazioni  in  che  stanno 
questi  infarcimenti  con  il  fomite  feb- 
brile costituiscono  il  primo  studio 
che  deve  fare  il  clinico  onde  trat- 
tarli convenientemente.  Impcroccliè 
o sono  esse  tuttora  col  ineilesimo  fo- 
mite collegate,  o per  la  loro  durala, 
e le  conseguenze  che  hanno  impresse 
stabilmente  nei  tessuti  ne  le  hanno 
rese  al  lutto  indipendenti.  Esistono 
collegole  al  fomite  febbrile  quando 
presentano  la  naUirn  di  semplice  ere- 
tismo ; il  quale  non  bisogna  confon- 
dere, come  tanti  fanno,  con  la  ipertro- 
fiin  della  milza  , perocché  questa  è il 
più  delle  volte  isolata  e indipendenti; 
dal  perturimmenlo  febbrile.  In  prova 
dello  grande  espansione  alla  quale 
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sotto  violente  azioni  organiche  può 
jriungere  la  milza,  si  citano,  e ilal- 
rAndral  e dal  tirluivellier,  gli  uv- 
reniinenti  di  rottura  di  milza  nei  ca- 
valli da  tiro  dopo  esercizi  lunghi  e 
forzati.  Deesidel  pari  distinguere  que- 
sto ingrossamento  di  volume,  com- 
pagno (lell’espansione  (ibrosa.dairal- 
tro  che  può  egualmente  cHettuarsi 
sotto  il  movimento  opposto,  ossia 
sotto  la  prolungata  contrazione.  Il 
«pale  ultimo  fenomeno  è in  tal  caso 
I elfetto  d'unu  accresciuta  quantità  di 
sangue  accorsa  nel  viscere  per  In 
forza  dei  prolungali  moti  centripeti. 
Quindi  è che  quest'iiltiinn  maniera 
aingrossainento  ò l'anello  principale 
di  quella  catena  di  fenomeni,  cheiiiilla 
presenza  della  flussione  sanguigna  in 
modo  acuto  e cronico  può  nel  iletto  vi- 
scere efl'ettuarsi.  Quindi  è del  pari  che 
presso  alcuni  osservatori  si  nota  av- 
venuta la  dolorosa  tumefazione  della 
milza  durante  lo  stadio  del  freddo, 
c dissiparsi  in  quello  del  caldo  feb- 
brile: accresciutosi  notabilmente  il 
volume  del  detto  viscere  in  alcuni 
animali  nel  mentre  che  tenevunsi  sot- 
toposti ad  esperienze  dolorose.  .Ma 
t|uesto  ingrossamento  non  è da  coii- 
fnodersi  con  l'altro  che  noi  diciamo 
per  eretismo,  con  quello  insomma  di 
die  ha  detto  il  IJorsieri: /iene?  prte- 
yrandes  qui  in  acecssionUms  ciionni- 
ler  inlumescchanl,  deluinescebaiU  ve- 
ro non  panini  (inilu  accetsione  I).  E 
mostrano  poca  cognizione  degli  ele- 
menti costitutivi  delle  affezioni  sple- 
niche  compagne  delle  febbri  inlhrmit- 
tcnti  tutti  coloro,  i quali  confondono 
insieme  i due  avvisati  ingrossamenti 
di  un  tal  viscere;  e peggio  aiicoraquel- 
li  cheli  confonilonu  con  le  ipertrofie. 

Rimettendoci  sulla  congestione  co- 
me movente  della  ostruzione  sple- 
nica^  è un  fatto  che  le  ([uni  tane  le 
quali  hanno  più  lungo  lo  stadio  del 
h'eddo  vanno  più  spesso  accompa- 
gnate e seguite  da  ostruzione  : che 
le  subcontinue  le  presentano^  assai 
dj  rado:  che  le  nialattie  febbrili,_ spe- 
cialmente dove  vi  ha  costante  iniil- 
trazione  capillare  cutanea,  come  gli 
esantemi,  non  hanno  e non  lasciano 
ostruzioni.  Vi  ha  adunque  manile- 
stuiucnte  reflusso  di  sangue  a questi 

I)  Durserii  J(  feh\\  inlermit.  Secl.  147.. 


visceri  duranti  le  contrazioni  spa- 
smodiche del  periodo  del  freddo  de- 
gli accessi  febbrili.  Come  pure  vi  ha 
manifestamente  eretismo , o espan- 
sione nei  periodi  del  caldo;  espan- 
sione che  non  rappresenta,  siccome 
si  disse , che  una  reazione  ganglio- 
nnre.  E' elemento  idraulico  che  pro- 
muove la  prima  non  va  confuso  col  - 
l’elemento  nervoso  che  è cagione 
della  seconda.  E l’unn  e l’altra  però 
possono  mantenersi  eguali  per  un 
certo  tempo  cogli  accessi  febbrili  in 
maniera,  che  terminando  qu(:lli_  o 
spontaneamente , o per  arte,  si  dis- 
sipino anche  le  splenosi  associate. 
In  minor  grado , ma  pur  tuttavia 
possibilmente  legata  colla  malattia 
primitiva,  è pure  la  ostruzione  che 
noi  diciamo  per  idroemosi;  avve- 
gnaché razione  tonica  della  china 
suole  talvolta  trionfare  anche  di  que- 
sta. Tutte  le  oltre  alterazioni  però 
di  ([uesto  tessuto,  rimembrate  di  so- 

fira , alle  ipiuli  possoiisi  aggiungere 
a melunosi  splenica , le  varie  sclr- 
rescenze , c gl’  indurimenti  perfimi 
della  sua  tunica  peritoneale  sotto 
formo  cartilaginea  od  ossea,  si  ren- 
dono affatto  indipendenti  dulie  con- 
dizioni generali  morbose,  e costitui- 
scono malattie  istriimentuli  il  ]<iù 
spesso  non  suscettibili  di  verun  trat- 
tamento curativo.  E prima  di  ablmn- 
donare  questo  argomento  delle  ostru- 
zioni, mi  é pur  mestieri  chiarire  per 
i fatti  da  me  osservati  qualche  altro 
punto  di  patologia  che  le  riguarda. 
Il  rammollimento  pulrilaginoso,  per 
esempio,  di  questo  viscere,  è tidora 
confuso  presso  gli  autori  con  quel 
rammollimento  di  color  pretta  san- 
guigno venoso  che  si  incontra  nello 
stato  di  idroemosi  prolungaUi,  o con 
quella  feccia  che  talora  presenta  ij 
Siicco  splenico  rammollito  in  che  vi 
ha  mescolanza  di  pus  e di  sangue 
degenerato  e corrotto.  Quest'iiltiino 
carattere  Indica  precedente  flogosi , 
laddove  l’altro  non  deriverebbepheda 
chachessia,  o da  metamorfosi  sierosa 
di  una  reumatica  diatesi,  .\llorclie 
invece  la  materia  molle  contenuta 
nella  milza  somiglia  al  cnlraine  li- 
quido, e costituisce  la  melanosi  s[d«- 
nica,, questa  specie  di  rammollimento 
ìndica  una  grave  alterazione  subita 
dal  sangue  venoso;  e iie'  varj  casi  in 


300 


che  io  l'ho  incoiitrnl.i  conio  succes- 
siva lille  iiitonniUenli  è stata  sempre 
o cotiftiiinta  il  iliatesi  scoiiiulica,  ov- 
viTo  a "Clivi  nUenizioni  iieirapparato 
liiliare;  avendo  ineontnito  questo  san- 
■'III!  piceo  contenere  alcuna  parte  di 
IhIc.  e rassoniifrlinre  perCeltainente  a 
quella  bile  ilefreiierala  e nero  die 
talvolta  si  presenta  nella  cistifellcn. 
Sebliene,  dirò  da  ultimo,  assai  spesso 
io  ahliia  incontrato  le  diverse  inn- 
niere  di  alterazioni  fin  mii  eniin- 
diite  si  nel  fc-rato  che  nella  milza  , 
come  successivo  delle  intcrmitlenli 
imludose,  non  mi  è mai  avvenuto  di 
notare  la  cosi  detta  rottura  della 
milza , che  altri  vorrebbero  come 
non  rara  ad  avvenire.  K nulla  mai  di 
simile  ho  osservalo  che  potesse  con- 
fermare quanto  il  Cruveilbìer  pre- 
tende di  aver  notalo,  come  compro- 
viinte  la  nossihililii  di  una  apoplctsia 
della  milza,  pormi  che  i depositi 
iqioplelici  di  varie  dimensioni,  che 
cpli  dice  di  aver  osservato  in  que- 
sto parencbima,  edanclie  le  cicatrici 
•lei  focolai-i  emoiTajrici,  o le  cisti  fi- 
brose che  ejfli  a!r5riun?e  di  avere  in- 
contrate, altro  non  sieno  che  dege- 
nerazioni  del  tessuto  celltilo-fibroso 
cilcinentare,  o semplici  alterazioni  di 
un  sanarne  ivi  stii"nante.  [Nò  basta 
per  ammettere  cotesta  apoplessia 
della  milza  il  notare,  come  e"ti  fa, 
die  in  individui  affetli  da  febbri,  il 
imrencbimii  |)resenlava  in  imo  o )>iù 
(Minti  del  sangue  se.iiro  in  maggiore 

0 minore  quantità.  I/osserviizione 
intìne,  o accenna  a un  rammollimento 
e può  per  conseguenza  ridursi  sotto 
a questa  alterazione,  0 accenna  ad 
una  apoplessia,  c la  somiglianza  tra 

1 fenomeni  die  avvengono  per  emor- 
ragia nel  cervello,  c quelli  che  av- 
reiiir  possono  per  conge»tione  nella 
milza,  non  reg'ge  alla  castigiilczza 
della  osservazione  anatomica. 

urinfarcimenli  dei  ganglj  del  me- 
senterio feraci  ili  febbri  etidie  con- 
sKiitive;  i tumori  emorroidarj  asso- 
ciali. o conseguenze  di  infarcimenti 
epatici:  le  ijiertrolie  del  retto  con  ul- 
ceri profonde  e dissenterie  croniche 
concomitanti,  sono  nure  osservabili 
come  conseguenze  ui  lungi  e febbri 
|M’riodiche  sopportate.  Tra  le  quali  ul- 
lime  nll'ezioni,  una  delie  più  diUicili  a 
rifoiioaccnii  ed  a trattarsi,  è appunto 


lineila  dei  inmnri  emnrroidari.llo  ve- 
lluto la  esisteir/a  di  questi  lumorimcii- 
lire  malallie  orgmuche  le  piu  gravi 
AfTacciarsi  con  vomiti  ostinali, e vio- 
lente cardialgie  da  simulare  vizi  al 
piloro  o al  pancreas:  presentare  fe- 
nomeni i più  violenti  ili  spasmo  eso- 
fageo e Ili  ilisfiigiii  : c.ssere  accom- 
(lagniiti  da  tini|iiinili  instabili,  da  sti- 
lidiezze  slriiordiiiiiric,  da  iiiarasmo 
e da  felibri  consuntive,  e tenere  per 
coiisegiiciiza  i clinici  in  mille  itia- 
gnostidio  incertezze.  ìNè  è raro  il 
caso  di  vedere  questi  fenomeni  suc- 
cedersi con  un  certo  periodo  appun- 
to per  In  natura  erettile  dei  predetti 
tumori.  Una  giiiila  albi  diagnosi  di 
ossi  (Min  essere  l'età  ileU'in  lividin. 
fra  i 3ù  e i 4lt  anni  ; l’iiver  solferla 
innanzi  miilultie  epatiche  e flusso 
emorroidale,  il  quale  da  qualche  tem- 
po sia  rimasto  soppresso.  Im  fatale 
terminazione  di  sifiiilli  luuiorièan- 
iiunciata.per  lo  più  da  einalemesi.  n 
da  flu.sso,  o einorragiii  intestinale  co- 
me nel  melenn,  o il  cadavere  indica 
in  questi  casi  che  in  un  tumore  enior- 
rniduriu  esisteva  l'inavvertitii  orga- 
nica cagiono  della  proteiforme  ina- 
Inllia 

CAPITOLO  XV. 

Di  alcune  impetigini;  della  pellagcn-,  e 

di  una  parlicolar  cachessia pi'odol; 

la  dall'  uso  prolraito  dei  cninocel- 

liC  inipptigini  che  seguono  alle  in- 
termiifciili  palustri  sono  pur  esse  da- 
gli autori  accennate  spesso  come  rri- 
liehe,  e spesso  come  croniche  e gravi 
atlezioni  del  sistema  dermoide.  Dal 
semplice  cloasma  alla  elefantiasi  non 
v'ha,  direi  quasi,  forma  im|)etiginosa 
che  non  possa  incontrarsi  come  mor- 
bo successivo  delle  nostre  febbri.  Tut- 
te quelle  forme  in  clic  suole  d<_'gene- 

rare  la  diatesi  scrofolosa,  quali  sono 

le  diverse  pnirigini  e le  variabili 
eruzioni  crpelielie,  incontraiisi  noa 
di  rado  fra  le  interniiltenti  palustri 
ne’ luoghi  dove  la  della  diatesi  doiiil- 
na  endemicamente.  Ouanlq  però  a 
tali  impetigini  è da  notarsi,  che  la 
riproduzione  delle  iiileriniltenti  è 
rara  in  quelli  che  da  delti  morbi  cu- 
tanei ranno  alletti:  quiiuli  è elio  da 
taluni  sono  stati  riguardali  come 
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critici.  Io  non  entrerò  in  esle&e  espo- 
sizioni (li  tali  forme  successivej  li- 
initunilomi  solo  u purlurc  di  alcune 
elle  mi  liiinno  oflerto  (|uulchc  nuova 
considerazione  patologica.  E princi- 
palmente dirò  (Iella  psoriasìs,  la  i\ua- 
le  è a me  sembrata  la  impetigine  la 
piò  rmniente  ad  osservarsi.  E dirò 
inline ulriini  miei  dtibbj  sulla  pella- 
gra, lu  di  cui  natura  essendo  ancora 
assid  controversa  non  meno  che  le 
^ue  cagioni , potrà  non  essere  mal 
volonlieri  accolto  su  di  essa  il  mio 
(|ualun(|ue  siasi  ragionare. 

La  psorinsis  costi  tui.scejcomeò  noto, 
una  elllorescenra  simile  nella  forina 
olla  psorn,  o scabbia  papillosa  c sec- 
ca. Sembra  che  ijuesta  maniera  di 
successione  sia  ]m'i  freijiiente  nelle 
febbri  accompagnate  da  infareimenli 
dei  visceri  addominali  di  (\uello  che 
in  iilire.  Ha  anche  (juesla  la  pi-oprie- 
tà  (li  modificnre  silìattameute  Insen- 
sibilità del  sistema  cutaneo  da  _ren- 
ilerlo  immune  da  nuovi  attacchi  del 
miasma.  Essa  è dovuta  unicamente  a 
processi  critici  didemilrizioue.c  sono 
relativi  a (|uelle  alterazioni  umorali 
che  le  febbri  a lungo  soll'erte  produ- 
cono, ou  (|uelle  medesime  alterazio- 
ni che  prima  deU'invusione  del  mia- 
sma per  diatesi  precedenti  già  esi- 
stevano. l‘id  è da  ritenersi  come  un 
fatto,  che  hi  febbre  intermillentc  ha 
servito  talvolta  ad  eliininare  sìriaili 
princinj  morbosi  doirorganismo,  in- 
(liiceiKlo  una  (iiialche  alfezione  ci'o- 
nica  nel  sistema  dermoide;  siccome 
del  pari  (jiieste  nnezioni  istesse.  di- 
penoeiili  da  alterazioni  umorali  in- 
dotte dalle  febbri,  cangiando  lo  stato 
di  sensibilità  della  cute,  hanno  valuto 
ad  imprimere  una  immunità  a nuovi 
attnccfii  delle  febbri  medesime.  Que- 
sto fenomeno  si  osserva  specialmente 
(|uundo  grìndividiii  alleiti  da  febbri 
intermittenti  vengono  colli  dalla  pso- 
rn contagiosa,  sia  poi  e.ssa  o jinpiili- 
forme , o purulenta , o vessicohire. 
L'azione  della  potenza  contagiosa, 
modificando  lo  stalo  sensorio  della 
cute,  tronca  i parossismi  febbrili, in 
quella  guisa  che  il  vniuolo  c il  mor- 
billo, eiT  anche,  secoiulo  (|ualche  fatto 
u me  capitato,  la  stessa  vaccina,  ob- 
bligano la  febbre  intermittente  o u 
cessare  alfalto,  o a sospendere  ì suoi 
parossismi,  tintanto  che  dura  lu  acu- 


ta impressione  morbosa  che  questi 
contagi  determinano,  vedendosi  taj- 
volta  riprendere  la  inlermiltenle  il 
suo  corso  dopo  compiute  le  fasi  esan- 
lemutiche  dei  delti  contagi.  Appli- 
cando (|uesle considerazioni  sullapso- 
riasi,  a qualunque  ultra  forma  impe- 
tiginosa che  possa  seguire  alle  feb- 
bri, si  intenderà,  spero,  ogevolmenfc! 
il  loro  valore  patologico  in  ([uesli 
casi. 

Altra  forma  da  me  spesso  osser- 
vata può  ligunrdarsi  come  fui  ma 
pemligoide,  seppure  anche  iioii  pia- 
cesse chiamarla  antrace , o carbon- 
chio umano.  liC  parli  che  (iiiesln  im- 
petigine predilige  sono  la  fronte,  k* 
gole,  le  braccia  e le  spalle;  resten- 
sione  della  vescica  che  la  costituisce 
è certamente  minore  di  quella  del 
pemfigo,  ma  contiene  lo  stesso  umore 
giallastro:  si  apre,  c scolato  rumore 
la  cute  aiinerisco,  e presenta  cai-at- 
leri  earhoiicliiosi.  Tale  ò in  alcuni  la 
malignila  di  questo  iiemfign.  che  nr- 
com|>agnandosegli  kdibri  di  natura 
tifoide  può  avere  uii  esito  letale.  Era 
coimuie,  direi  quasi,  questa  fatale 
.successione  nei  villici  (Iella  città  di 
Ferentino  in  (.'ampuuiii,  e poteva  dir- 
si quasi  endemica.  Legata  ancora,  a 
quel  che  sembra,  colle  condizioni  pa- 
lologiclie  del  fomite  febbrile  non  am- 
metteva altra  cura  clic  quella  della 
cliiiia,  o Sola,  o combinala  con  so- 
stanze aniisctticlic,  e a dosi  generose. 

L'oscurità  in  die  siamo  tuttora  ia- 
lornu  ailu  natura  delle  impetigini  di- 
pende principalineitlo  dulie  molle  ca- 
gioni che  possono  direttamente,  o 
indirettamente  jirodtirle.  Per  seguir- 
ne una  la  quale  sia  statii  dalla  osser- 
vazione resa  non  dubbia,  come  per 
esempio  1'  (icdrus  cjriilcerniM,  causa 
certa  della  scabbia,  non  si  debbono 
dimcniieare  le  molle  altre  che, o dal- 
rii)terno,nd<dresterno,  sono  ulte  ad 
ingenerai'le.  Sembra  oggi  giorno,  die 
le  osservazioni  mierosciqiidic  abbiali 
comprovata  la  esistenza  d'alciinecon- 
frrve,  come  cosliluenli  la  natura  ve- 
getabile di  certe  impetigini.  Partendo 
(la  (|uesti  falli,  siami  permesso  di  en- 
trare in  alcune  congetture  sulla  ori- 
gine eia  natura  della  pellagra,  con- 
getture die  potrebbero  forse  un  gior- 
no, in  Italia  speeiolinenle,  che  sembra 
essere  la  patria  di  cotesto  morbo. 
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convi'rtirsi  in  osservazioni  scevro  da’ 
ojini  diil)l>iezza.  Om'lclie  sospelto  iiu*- 
rilevole  di  lutlu  la  considerazione  era 
pò  nato  in  alcuni  rispeltaMli  clini- 
ci, che  alla  pcllapra  potessero  in 
Italia  aver  dato  ori',?ine  le  estesissime 
coltivazioni  umide  della  Lombardia, 
cioè  i orali  a marcita  , e le  risaje. 
Il  celcltre  Iliidchrand  aveva  ester- 
nato {ria  cotesto  pensiero  (|iiunto  alla 
pellagra  della  Lombardia.  Il  .Morri- 
chini,  nella  sua  Memoria  sulle  colti- 
vazioni umide  del  Ilolojjnese  asserisce 
che  lo  scorbuto  si  è reso  più  comu- 
ne in  (pielle  pianure,  dopo  l'intro- 
iluzione  lidie  risaje,  e vi  è comparsa 
la  pellafrra,  mal.iltia  che  jirima  in 
ipiei  lunprhi  non  si  conosceva.  ImI 
innanzi  al  .Morrichini,  i medici  Calo- 
ri e Benlenati  avevano  ^'0  notatola 
comparsa  di  nue.sta  malattia  dopala 
introilozione  delle  risaje  in  San  Pie- 
tro in  . Casale  e nel  distretto  di  llu- 
drio.  F.  poi  notissima  la  propafrazio- 
ne  desìi  edemi  ulcerosi  alle  estre- 
mila inferiori  in  «(udii  che  lavorano 
nelle  umide  colture.  Da  ijucsti  fatti 
{lassando  ad  una  maialila  propria 
delle  piante  che  vejretano  nei  luoghi 
d.)ve  spesse{r{,'iano  le  colture^  umide, 
malattia  detta  nel  holofriiese  il  vuìhi- 
me,  e diifrli  agronomi  in  genere  chia- 
mala ruljghw,  I"  osservazione  costan- 
te die  desso  si  incontri  spessissimo 
o presso  alle  risaje,  o ad  altre  iimi- 
ile  colture.  Il  celebre  cavaliere  Ile, 
{irofessore  di  agronomia  per  lun- 
ghi anni  nella  università  di  Bologna, 
ha  detto  nel  suo  Trattato  tiratici)  di 
agl  icoltura,  che  i fornii  cìw  xi  Iro- 
vnmno  viriìii  alle  risaje,  presetita- 
vana  piaiile  più  riiggiiiiisc  : e quan- 
do il  Morrichini  visitava  ipiei  luoghi, 
sentiva  essere  generale  lamento,  che 
le  risaje  portavano  il  maliimc  alle 
viti,  alle  Iliade  ed  alle  frutta.  Ora, 
sin  questa  imiliillia  delle  piante  o 
prodotta  da  un  fungo,  o da  confer- 
ve. o da  altri  esseri  organici  paras- 
siti, essa  deturpa  e corrode  cdn  mac- 
chie gialle  o brune  le  piante  islesse, 
e ne  soffoea  a grado  a grado  il  valo- 
re vegetativo.  Se  pertanto  sonovi  nl- 
riine  impetigini  le  quali  non  dipen- 
dono che  dalla  presenza,  e diffusio- 
ne vegetativa  di  dette  conferve,  nul- 
la di  più  probabile,  a parer  mio,  che 
la  pellagra  potesse  a queste  nialallic 


delle  piante  rugginose  che  sì  spessa 
si  incontrano  dove  si  sono  introdot- 
te simili  coltivazioni,  grandemente 
rassomigliarsi.  Certo  è che  rorigiiie 
di  questo  morbo  i<^  stata  appunto  in 
quei  luoghi  (rilnlin  ilovc  più  spes- 
seggiano, e da  tempo  più  antico,  le 
umide  coltivazioni.  Certo  è del  pari, 
che  le  cause  cui  si  è voluta  tale  ma- 
lattia liu  oggi  nttribiiire,  come  il  vit- 
to, le  insolazioni  ed  .altre  consimili, 
non  valgono  a spiegare  come  in  co» 
lesti , c non  in  altri  tiioglii  siasi  la 
malattia  prodolla  e divulgata.  Certo 
ò inline,  che  so  si  volesse  ciò  spie- 
gare col  ricorrere  al  contagio,  non 
si  ìnlenderehhe  come  dobhasi  per 
primo  essersi  presentato  nel  Bolo- 
gnese e non  altrove.  Il  che  prove- 
rebhe  poi  sempre,  che  se  le  risaje 
c le  altre  umide  ciiliivazioiii  non  so- 
no la  cagione  jirima  e assoluta  della 
liellagra.  riuniscono  nondiineno  tali 
clementi  morbosi  da  predisporre  in 
modo  speciale  gl’ individui  a conlrai'; 
la.  F se  gli  stiidj  assai  diligenti  falli 
(inora  sulle  interne  cavità , e su  I 
visceri  dei  morti  di  pellagra,  non 
hanno  servito  né  ad  assegnare  a que- 
sta malattia  la  sua  vera  causa,  nè  a 
conoscerne  In  sua  vera  natura , pò- 
treblie  essere,  clie  a miglior  frullo 
conducesse  in  avvenire  la  mia  ipote- 
si, invitando  gli  osservatori  a rivol- 
gere i loro  sliidj  sulla  eruzione  istes- 
s<i  della  cute,  onde  .scuoprirvi,  col 
mezzo  specialmente  del  microscopio, 
la  esistenza  di  quei  germi,  dai  quali, 
secondo  ch'io  penso,  avrebbero  ori- 
gine tanto  la  avvisata  mahitlia  delle 
piante,  che  ({nella  degli  infelici  abita- 
tori di  coleste  uliginose  {lianurc. 

Dissi  di  sopra  elici  lavoratori  nel- 
le risaje  soffrono  di  bolle  ulcerose 
alle  estremità,  le  quali  hanno  carat- 
teri poco  dissimili  da  quel  peinfigo 
cronico,  che  osservavo  come  siiccej- 
sivodtlle  felibri  iiUcrmiltenti  nei  con- 
tadini della  L'ain(iania.  Ed  è curioso 
Fosservare,  come  fra  li  niielilori  ia 
Irlanda  una  forma  locale  di  peinfigo 
attacchi  la  cute  ni  inniìcoli,  e sia  per 
essi  malattia  molestissima,  c venga 
popolarmente  attribuita  ai  semi  del- 
i Herachum  spomlliilium.  V’ha  certa- 
mente  una  secreta  analogia  tra  que- 
ste eruzioni  ulcerose  della  cute  alle 
estremila,  e lo  pellagra.  E la  osser- 
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razione  da  ine  falla  intorno  al  peni- 
fiio  cancrenoso  , o aiUracoiilc  della 
('ain|)unia.  anche  più  si  ravvicina: 
e prova  se  non  altro  come  questa  for- 
ma neinfi^oide  siainalanienteattriliiii- 
ta  aul  NVillan  ai  soli  fanciulli,  e del- 
la per  conseguenza  infanlilif,  quan- 
do a me  costa,  die  essa  attacca  egual- 
mente anche  gli  adulti.  Se  pertanto 
si  farà  ragione  dai  moderni  investi- 
gatori lidia  |>ellagra  andie  delle  ana- 
logie tra  coleste  impetigini  prodotte 
tutte  dalla  medesima  causa,  la  nostra 
congettura  si  raccoinandera  semjire 
più  favorevolmente.  Inline  il  periodo 
stesso  projirio  delia  pellagra  vale  a 
dire  per  3 o -ianni,  l'airaceiarsi  sem- 
pre ili  primavera,  e lo  scomparire' 
in  autunno  e in  inverno,  e l'andare 
aggravandosi  sempre  più  ad  ogni  nuo- 
va periodica  comparsa,  è fenomeno 
del  quale  non  può  rendersi  più  |ilaa- 
sibile  spiegazione,  die  mettendolo  u 
confronto  col  movimento  riprodut- 
tivo die  nella  primavera  nietlesima 
tutta  la  natura  vegetabile  riassu- 
me,, per  poi  nell'auluiino  e nell'iii- 
vei'iio  mettersi  in  una  spceie  di 
quiescenza.  Tutte  queste  ragioni  vor- 
rei, ripeto,  die  vale.ssero  almeno  ad 
instituire  d'ora  innanzi  osservazioni 
psdusivameiile  dirette  sulla  forma 
della  pellagra  medesima,  onde  cono- 
scere se  mai  potesse  ancir  essa  es- 
sere ravvicinata  a quelle  imnetigini, 
sulla  natura  vegetabile  delle  (piali 
pare  die  non  si  possa  più  muover 
dubbio. 

Come  in  appendice  ai  morbi  suc- 
cessivi fin  (pii  enunciati  parlerò  di 
altra  malattia,  die  a me  ò sembrato 
di  osservare  in  alenili  individui,! 
quali  per  cssi're  ailKlti  ogni  anno  da 
febbri  intermittenti  palustri,  non  po- 
lendosi allontanare  dai  luoglii  della 
endemia,  lianiio  dovuto  far  uso  con- 
tinuato e soverchio  della  corteccia 
peruviana.  A chi  iioff  (?  stalo  in  qiie- 
sti  luoghi  jiarrà  impossibile  a creder- 
si, che  v'abbiano  individui  die  pos- 
sano contare  sin  le  (ludici  _ e le 
quindici  libbre  di  diina  in  varie  sta- 

fioiii  estive  e milunnali  ingollate. 

ra  questi  io  ne  citerò  due  da  me 
conosciuti  in  Roma,  cioè  lo  speziale 
Cesanelli  c l’ abbate  Coiirneau,  il 

ririmo  de’  quali  ne  nvea  prese  nove 
ibbre,  c il  secondo  era  giuiitoa  pren- 


derne sino  a tredici  libbre.  Avviene 
in  questi  miseri,  io  jienso,  una  spe- 
cie di  soprassaturazione  del  farmaci) 
mentovalo,  che  induce  una  partico- 
lare cadiessia,  la  quale  potrebbe  ap- 
pellarsi inorilo  riiiconico, come  morbo 
jodale.  morbo  mercurUile  liuuno  chia- 
mato i clinici  quelle  cachessie,  die 
avvengono  in  alcuni  individui  per 
abu.so  di  jodio  c di  mercurio.  ,\l’è 
necessario  però  lo  avvertire,  che  io 
osservai  questi  inorili  in  alcuni  c 
campagnoli  e abitanti  dì  Rniiia  istes- 
sa,  (luundo  contro  alle  fddiri  roma- 
iiescfie  si  usava  preferibilmente  la 
corteccia  peruviana  in  polvere.  iVon 
so  se  coll'uso  odierno  introdotto  de- 
gli uicnioidi  della  china  ne  possa,  a 
lungo  andare,  succedere  lo  stesso  ef- 
fetto. Leggo  però  in  un  moderno 
Giornale,frn  le  osservazioni  patologi- 
co-diimidie  del  Landerer  di  .Viene, 
che  questi  trovò  nel  sedimento  delle 
orine  emesse  da  un  ìtiferiiio  cui  era 
stalo  soiiiiniiiistrato  il  solfato  di  chi- 
nina, oltre  il  fosfito  ed  urato  di  cal- 
ce, e il  carbonato  (li  ammoniaca,  una 
piccola  quantità  (li  chinina  in  isluto 
libero:  diendia  orina  stessa cran  con- 
tenute le  tracce  della  cliiniiia.  Infine 
che  a due  maiali,  i quali  per  tre  an- 
ni avevano  preso  di  (|uaniio  in  quan- 
do una  soluzione  di  chinina,  essendo 
tratto  sangue  per  pleurissia,  il  Lan- 
(lerer  potè  dal  siero  di  questo  san- 
gue estrarre  considerevole  porzio- 
ne di  cliininn,  factuido  digerire  il 
siero  coll’nc(iua  aeidulatadopo  la  sua 
evaporazione,  e filtrando  e precipi- 
tando coll'ammoniaca  1).  Da  queste 
osservazioni  risulterebbe,  che  anclie 
l’uso  continuato  degli  alcaloidi  della 
china  può  soprussalurare  gli  umori 
dì  quel  farmaco  istesso.  egualmente 
che  io  osservava  nvveiiii’e  della  clii- 
iia  in  sostanza.  1,’appareiiza  del  mor- 
bo ciiiconico  molto  si  ravvicina  a 
quella  della  cokmosi  per  la  tinta  su- 
biltericu  della  pelle,  le  odemuzie  delle 
palpebre  e radice  del  naso  : per  il 
cniitiiiuo  amaruine  della  bocca,  per  i 
fenomeni  dispejitici.e  l'intonaco  bian- 
co giallastro  costante  della  lingua,  o 
il  carattere  bilios  i delle  orine,  degli 
escrementi  e del  siero  del  sangue. 

1)  f'ed.  Fiìiatre  Sehezio.  Ài.  13,  faic.  1 i3, 
\>ag.  220. 
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(>uesti  imliviiiui  però  non  vnimo  co- 
me ?li  inorici  so^'^oiti  il  reciilivo  di 
(obliri  iiiterinittoiili.  La  corieecia  pe- 
ruviana che  è tollerata,  e manirosin 
spesso  la  sua  molta  cfliriieia  nella 
colemosi,  è alTalto  iiilollerata  dallo 
stoinaco  di  quelli  caduti  nel  iiiorlH) 
cinconico;  eccita  vomiti,  cardialgie 
0 diarree,  ed  ò assai  dillieìle  il  poter 
pili  indurre  i-’li  infermi  a sostenerne 
itnclie  una  piccola  dose  per  la  invin- 
cibile antipatia  che  essi  hanno  acqui- 
stata a lutti  pii  amaricanti  in  gene- 
rale. Ni  unisce  a questi  fenomeni 
un  Umore  quasi  mnnumaniaco  di 
contrarre  di  nuovo  per  le  jnii  lievi 
cagioni  la  febbre.  (Juesti  individui 
non  parlano  che  di  felilire , c come 
aitretlanli  ipocondriaci  stanno  quasi 
die  sempre  eoi  polso  in  mano,  e .sono 
avidamente  curiosi  e creduli  di  ogni 
rimedio  che,  prescindendo  dalla  chi- 
na. sia  spacciato  come  equivalente 
nH’azioiie  di  questo  farmaco.  Uno  fra 
tali  individui  lini  ipocondriaco  c de- 
mente; e passato  allo  stahiliinento 
della  Loiigara,  narravaini  il  celelire 
mio  ninieo  dottor  .VIessaiidro  Flaja- 
iii,  che  cotesto  infelice,  allorché  trn- 
vuvasi  solo,  e specialineiitc  quando 
era  mandato  a diporto  nel  parco,  for- 
mava colla  terra  delle  grosse  pillole, 
e se  le  inphiottivn  credendosi  ogni 
giorno  minacciato  da  nuove  febbri, 
benché  il  inedico  lo  trovasse  sempre 
in  una  completa  apiressia.  La  (issn- 
zioiie  In  questa  idea  lo  condusse  un 
giorno  in  che  temeva  la  perniciosa, 
ad  inghiottirne  tante , che  non  valen- 
do gli  emetici  a vuotarne  lo  stninaeo, 
egli  ne  periva  vittima  ; c il  Fhijaiii 
rìiiveniie  nello  stomaco  inedesiino 
ima  enorme  quantità  di  eotesla  ter- 
sa appallottolata,  e deglutita.  Certo  è 
che  se  lo  scorbuto  e la  pellagra  pos- 
sono dirsi  restremo  grado  di  quelle 
cachessie  a cui  sanilo  giungere  i 
morbi  successivi  alle  febbri  iiilermit- 
tenti,  il  morbo  cinconico  segnereli- 
bc  queircstrsino  grado  di  cachessia 
cui  possono  raggiugnerc  gli  clletti 
del  rimedio  stesso  che  le  combutte, 
usato  a dosi  troppo  continuate,  ed 
eccessive. 


Osservazioni  relative  ni  morbi  sitaxs- 

sivi  delle  febbri  intermitlenli. 

OSSERVAZIO,\E  IX. 

l)e(jeiiernzioue  I nbercolosa  : 
trnlià  del  pmirreos.  La  >.  V.  uopo 
avere  solferlo  per  vario  teinpn  dì  in- 
termiltcìiti,  fra  le  quali  alcune  per- 
niciose con  forma  cardialgiea  e siib- 
enienta,  cadde  in  affezione  tuberco- 
losa dei  polmoni,  e fu  riunita  alle  ti- 
siche di'llo  spodalelto  di  San  tliu- 
cinlo.  Dopo  sette  mesi  la  liibercnln- 
re  uHezionc  giiinla  airestreino  pro- 
dusse la  morte.  Nel  di  ;20  maggio 
ISsll  se  ne  eseguiva  l’aiilopsiu  cada- 
verica. 

Il  cadavere  estremamente  ntrofwo. 
I polinoni  tutti  corrotti  da  tubercoli 
e da  caverne , meno  la  parte  infe- 
riore dui  polmone  sinistro,  che  ipian- 
liiiiime  ingorgata  di  sangue  tuttavia 
si  olteriva  crepitante,  e sprcmuhi  ma- 
nifestava integrità  nella  sua  sjion- 
giosa  organizzazione  e galleggiava 
in  sull'acqua.  Xel  basso  ventre,  il  fe- 
gato jiiccolo,  squallido  e rummolli- 
lo:  la  milza  di  piccini  volume  e llac- 
cida  aucli'essa  nel  suo  tessuto.  Il  pan- 
creas si  mostrava  al  di  sotto  dello 
stomaco , e fuori  dello  omento  ga- 
stro-colico, il  quale  era  ridono  come 
in  unii  psetidoinciiibraiia.  Ildetto pan- 
creas giaceva  sopra  il  colon  trasverso, 
col  quale  era  niferente  per  mezzo  di 
varie  briglie librinose,  osi  estendeva 
sopra  le  altre  intestina  cinque  dita 
tra.sverse  verso  la  regione  ombelica- 
le: era  di  un  colore  più  fosco  del 
naturale,  e con  varj  nuclei,  ideimi 
rossastri,  altri  giallicci,  allri  d'iiii 
bianco  sudicio:  tagliato  in  varie  di- 
rezioni, questi  nuclei  si  presentavano 
quasi  che  tutti  ^i  una  uurezza  scir- 
rosa. Aveva  questo  pancreas,  eiior- 
inemente  ingrossato,  nella  sua  i»rte 
inferiore  una  speeie  di  eoiiloriio  a 
frangia  di  ima  materia  gelaliiuisa  , 
che  ìli  varj  punti  ollerivu  delle  cel- 
lule interne  contenenti  limpida  linfa. 
L’utero  fu  trovato  nello  stalo  natura- 
le; se  non  che  nel  suo  fondo  esisteva 
una  cisti  idatoide  formatasi  nel  pe- 
ritoneo. 


OSSERVAZIONE  X. 
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l'interno  dell’nntibraccio  destro,  ove 
seguitava  un  dolore  ottuso,  si  trovò 
Ipertrofia  del  fctjatn  e della  milza,  un  tumore  fluttuante,  il  quale  aperto 
Il  eadavei-e  di  A^'iita  Borraiii,  morta  che  fu  mandò  fuori  buona  fatta  di 
in  scemilo  di  un  asma  consecutivo  a marcie.  La  mattina  dopo  un  altro 
lunp’he  febbri  sofferte,  offeriva  nel  tumore  comparve  nel  carpo  della 
liasso  ventre  il  fe^'alo  d’un  colore  di  mano  destra,  e sentendosi  anche  in 
mattone  di  un  enorme  volume,  e del  questo  rondeggiamento  delle  marcie, 
peso  di  libbre  undici  e mezza;  l’in-  fii  tagliato,  e quindi  ancora  usci  al- 
terna slnillura  di  questo  viscere  non  trettanta  quantità  di  materia  puru- 
presentava  nò  tubercoli , nò  nuclei  lenta.  Nel  ()uinto  giorno  lamentavasi 
scirrosi,  nò  ascessi,  ma  la  sua  sostali-  forte  E inferma  d’una  doglia  nel  inal- 
za oil'eri  vasi  della  mede.sima  consi-  leolo  esterno  della  gamba  destra,  dove 
stcnzu  dei  fegati  sani.  Al  luto  omio-  fu  trovato  un  ascesso  assai  esteso  e 
sto  la  milza,  nella  di  cui  .supcrucie  fluttuante,  senza  alcuna  durezza  al- 
esteriia  Irovaronsi  varie  strie  gelati-  l’ intorno,  il  quale  dopo  P oppor- 
iiose,  e varj  inrrostuincnti  cartiingi-  tuna  incisione  praticata  gittò  altret- 
nei,  eraancii'essa  enormeinenlc  gros-  tante  marcie.  Nel  mentre  che  in  que- 
sa  e pesava  circa  otto  libbre.  Le  in-  sto  si  tratteneva  la  cura  chirurgica, 
testina  non  offrirono  nella  loro  mu-  elevassi  al  sesto  giorno  altro  tu- 
cosa  interna  notabile  lesione;  erano  more  al  malleolo  interno  d’  onde 
solamente  fuor  di  modo  rimpiccioli-  parimenti  usci  marcia.  E parve  che 
te,  ed  atrofiche  nelle  loro  imrmbrane.  questa  si  racchiudesse  lungo  le  npo- 
i\el  petto,  i polmoni  si  offerivano  .sa-  neurosi  dei  muscoli  della  gamba . e 
ni,  ma  piccioli  anch'essi,  o contrat-  il  seno  purulento  incominciasse  dui 
li  e inariditi.  Vera  effusione  di  sìe-  poplile.  perocché  sotto  la  coinpres- 
ro  verdopiolo  nel  torace  e nel  pe-  sione  di  una  fasciatura  espulsiva  la 
ricardio.  Il  cuore,  lievemente  ipertro-  <lelta  marcia  sorlivune  formando  una 
fico  nel  destro  ventricolo,  era  coperto  parabola,  Nel  giorno  seguente  si  mo- 
di una  membrana  giallastra  fioccosa,  nifeslarono  tlue  cangrcne  nella  nar- 
Le  valviile  aorticlie  e polmonari  si  le  posteriore  del  tronco  : una  (Ielle 
presentavano  in  alcuni  punti  indù-  quali  si  estendeva  due  dita  trasversc 
rile  per  piccioli  nodetli  di  materia  al  di  sopra  delP«rticolazione  del  fe- 
calcarea  in  essi  contenuta.  more,  ed  altre  due  dita  sotto  il  g-ran 

trocantere  : l'altra  da  due  dita  tra- 
OSSERVAZIONE  XI.  sverse  sopra  il  podice  si  estendeva 

lungo  la  parte  destra  del  sacro.  .Me- 
Pimjeuia  mcceitùva  di  una  perni-  dicale  le  uelte  cangrene,  progrediro- 
fioso  «rfrificn. Dal  parossismo  di  feb-  no  nondimeno  sino  ascuoprire  tulUi 
bre  intensissimo,  acconi))agnnto  da  1'  articolazione  del  femore  destro, 
dolori  lancinanti  in  tutte  le  articola-  Questi  processi  cangrenosi  smiiiui- 
zioni,  forma  morbosa  con  che  si  pre-  rono  il  processo  piogenico  delle  altre 
sento  al  nostro  ospedale  la  maiala  articolazioni.  Lu  febbre  in  questi 
■\.  A.  il  5 settembre  ISiO,  si  conob-  giorni  in  che  si  mantennero  i flussi 
be  dover  es.sere  una  perniciosa  artri-  marciosi  e le  cangrene,  offeri  un  oa- 
tica.  Il  che  si  rallérmò  vie  maggior-  raltere  di  lenta  suppurativa,  e un  tipo 
mente  quando,  ceduto  il  suddetto  or-  di  continua  remittente.  N'ulladimeno 
gasalo  febbrile,  sminuirono  con  esso  si  seguitò  a trattarla  sempre  con  la 
anche  i dolori.  I quali  in  uno  colla  china,  ma  a dosi  minori  di  (|uella 
febbre  nel  giorno  seguente  circa  al-  che  dovettesi  somministrare  durante 
le  ore  11  antimeridiane  si  rinnovei-  la  perniciosa  artritica.  Dopo  venti- 
larono poco  meno  che  alla  stessa  ora  due  giorni  di  tanta  dissoluzione  or- 
dei  giorni  antecedenti.  Si  trattò  tra  gunica  sopras venne  in  aggiunta  In 
rintervallo  degli  accessi  febbrili  con  diarrea  colliquativa , che  troncò  la 
un’  oncia  e mezza  di  china.  In  comii-  vita  di  questa  inferma, 
ne  tisana  per  bevanda,  c la  neve.  E da  notarsi  in  questo  caso,  certa- 
i\el  terzo  giorno,  comunque  cessati  mente  non  comune  nella  storia  delle 
fossero  ì parossisimi  perniciosi,  nel-  successioni  morbose  delle  nostre  feb- 
Pticc.  Voi.  I.  -0 


bri,  I.  clu;  era  il  torzo  anno  che  co- 
desta  l'fiiiMtina  sodViva  d' interinit- 
lentì  acconi|).'i<:iiati‘  da  artiuidiiiie;  :ì. 
che  quando  entrò  nel  nastro  ospe- 
dale era  rebliricitante  da  un  mese  in- 
nanzi con  iiiterinitteiiti  ijUDtidiane, 
e che  queste  avevano  già  <lue  volte 
assunto  il  carattere  pernicioso  pri- 
ma che  da  noi  si  osservasse  nella 
terza  accessione;  3.  che  la  china  da 
noi  somministrata  troncò  la  perni- 
ciosa nel  quinto  suo  parossisnto  ; 4. 
che  le  materie  che  sortivano  dai  tu- 
mori incisi,  consistevano  più  in  un 
siero  purulento  di  ([nello  che  in  pus 
crasso,  giallo  e eompatto  , siccome 
avviene  nelle  suppurazioni  iidiuin- 
nialorie.  Di  maniera  che  sarei  per 
riguardare  ((iiesta  singolare  [lit.'geniu 
come  un  grado  intermedio  fra  In 
snppnrazinne  infìaininatoria  c la  ef- 
fusione sierosa. 

Dnohni  che  a rendere  più  interes- 
sante questo  caso  siami  monentn  la 
ispezione  cadaverica. 

OSM-KVAZIO.NE  .\D. 

/(Irope  (Mr  ovario  siiiixtro:  ecr/ìit- 
siro  (/iiii/ilili)  (li  cairoti  hiliari.  Una 
lavandaja  di  anni  7U  entrala  il  dì  23 
maggio  con  felibri  intermitUmti  e 
colicbe  uterine . ed  eccessivo  iiuira- 
smo  con  VJiiniti  ricorrenti , mori 
dopo  varie  iiifruttnose  cure  appre- 
stategli il  l.“  giugno  dello  stesso  an- 
no 1820.  JiC  (ùbbri  che  rinnovavan- 
si  ogni  anno,  taloi-n  anche  con  sinto- 
mi perniciosi  , da  cinque  anni  innan- 
zi, a ijiiaiitO' ella  riferiva,  nelle  sta- 
gioni di  estate  e di  autunno,  ave- 
va nla  condotta  a tale  estremo  da 
non  potere  più  ricevere  giovamento 
da  teraiieutici  aiuti,  e per  la  età  sua, 
e per  le  successioni  loro  morbose 
che  si  rinvennero  nel  suo  cadavere. 

.\ei  visceri  principali  della  cavità 
del  basso  ventre  non  fu  trovata  le- 
sione anatomica  particolare  : se  non 
che  nella  cavità  della  pelvi  si  pre- 
sentò l'ovario  sini.sti'o  ripieno  di  sie- 
ro, e talmente  voluminoso  che  do- 
po essersi  rovesciato  sopnv  T utero 
riempiva  porfeUantente  tutta  la  pel- 
vi conjugata.  Le  jiareti  di  questo 
ovario  avevano  la  strutura  e In  spes- 
si’zzn.  di  quelle  del  peritoneo  dal 
([(lille-  era  iuvngiiato.  fattavi  linai 


incisione,  ne  sortirono  dm;  Ir, ione 
lihhredi  un  liquido  giallo  venlustro. 
1/  utero  non  olferiv.i  alcuna  [wrli- 
cohire  lesione , ma  la  sim  sostanza 
era  fuor  di  modo  assottigliala  e 
molle.  L’ ovario  destro  era  appena 
pcrccllihile. 

La  cistifellea  formava  im  sacco  vo- 
liiiiiiiioso  del  doppio  del  consueto, 
cd  oltre  ima  bile  densissima,  oleosa 
e nera  che  contenea,  furonvi  riave- 
miti  182  piccoli  ciilcoletti  di  un  co- 
lore di  luvngna  lustro,  composti  da 
piccole  coiicrt;zioiii  rotonde,  slretla- 
meiite  unite  fr;i  loro  e lucide,  rasso- 
migliantì  ni  frutto  del  gelso  nero. 

.Sei  petto  l'aorta  presentava  delle 
concrezioni  ossee  in  tutto  il  s'im 
arco  e nel  resto  del  tronco  toracico; 
ed  a ridosso  degli  anelli  della  trachw 
si  trovarono  due  concrezioni,  (ina 
della  grandezza  di  un  nocciolo  di  ci- 
liegia, e l'altra  del  volume  di  iiim 
piccola  noce,  formate  di  materia  più 
ossea  che  lapidea. 

OSSERA  VZIOVL  Xlll. 

Jdroyiiia  din  reni,  ulcere  ramerò- 
Oft  dell  utero  con  perforazione  della 
vescica  urinaria.  In  seguito  di  varie 
felibri  [leriodiclie  (Liungo  sop|«)i1a!c- 
certa  Maria  (>igli  entrò  nell’  ospe- 
dale il  22  luglio  I820,  e consumala 
da  febbre  elica  , da  isleralgic  e da 
riteiisione  di  urine,  (leriv.i  il  il 
agosto. 

.\pertn  la  cavità  del  basso  venire, 
e (otta  una  pressione  siiH'iitero,  usci- 
va dalle  grandi  labbra  un  umore  l'e- 
lido (li  un  colore  verdognolo,  e con 
strie  .wnguinolente.  Separate  le  par- 
li genitali,  si  osservò  nella  cavila  in- 
terna dell'  utero  una  vasta  ulcera 
cancerosa,  che  aveva  occupato  e de- 
vastalo tutta  la  int(Tiia  di  Ini  so- 
stanza. Ksteiidevasi  la  ulcera  anche 
ad  ambe  le  pareti  della  vagina,  cd 
aveva  corroso  in  parte  la  posteriori' 
e quasi  in  totalità  l’ anteriore  pa- 
rete di  questo  canale.  Dalla  medesi- 
inu  ulcera  si  trovò  distrutta  ([uelU 
parte  dell.i  vescica  che  aderisce  ull.i 
vagina  medesima,  di  maniera  eh'' 
l’ orina  si  depositava  nel  cavo  v.igi- 
nab*.  H destro  uretere  si  rinveiim' 
enormemente  turgido  p<T  T iirinn 
che  conteneva  c-  le  pareti  di  qu<- 
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Mo  canale  iaspcssilc,  e la  sira  nnv 
piezKi  reniicvaiilo  somigliante  ari  un 
intestino  tenue.  .VI  lato  sinistro  1’ u- 
reteiv  i“ra  (piasi  del  tutto  oblitera- 
to, e il  rene  eorrispuiutente  presen- 
tò invece  ilelln  sua  ordinaria  ligm'a 
una  grossa  ampolla,  la  quale  incisa 
che  fu  ne  usci  una  quantità  di  linfa 
che  nulla  aveva  di  odore  urinoso. 
Ksamiuatn  questa  specie  di  vrrscica 
rossigiia  all’  esterno,  fu  tnivalo  es- 
sr-re  riessa  la  sostanza  corticale  dei 
rene  medesimo  graiufementc  assot- 
tigliato alla  smi  parte  esterna,  e nel- 
lo interno  cssiTe  ridotta  in  altret- 
tante concamerazioni  che  contene- 
vano la  linfa  summentovata.  Oneste 
conoaiucrazìoni  erano  assai  più  pro- 
nunziate fra  i coni  della  sostanza 
tiilnilosa.  IjO  quantità  del  fluido  con- 
tenuto nella  detta  ampolla  fu  valu- 
tata a un  bel  circa  di  ^ libbre.  Il  i e- 
ne destro  si  presentò  alquanto  ipcr- 
trolico  , e le  fistole  belliniaiie,  e i 
(fi versi  infondiboli  avevano  un’ am- 
piezza straordinaria. 

OSSKRV  .VZrOXE  \IV. 

.Uaterid  eiircfaloidc  dilfusa  a quasi 
tutti  i qaiujU  linfatici  II  cadavere 
dS  .Vlariàniui  Komaldini,  vittima  an- 
cli’essa  di  gravi  intermittenti,  pre- 
sentò le  glandolo  sub-nscellari  sini- 
stre ingrossate  c indurile.  1/ esa- 
me di  esse  oflerì  alla  periferia  una 
sostanza  molto  compatta  bianchiccia, 
in  diversi  punti  incrociata  do  ligule 
membranose.  iVel  centro  contenevasi 
una  materia  bianca  molle  cerebri- 
forme.  Queste  giandule  sub-nscellari 
sinistre  erano  fra  loro  agglomerate 
in  tanti  noccioli  al  numero  di  l'i.  Al 
di  sotto  dello  sterno , in  corrispon- 
denza delle  clavicole,  si  trovarono 
altre  glandole  infarcite,  e della  stes- 
sa natura.  >'el  petto  i polmoni  erano 
briinastri,  legprmente  enfise.matici, 
sparsi  di  maecnic  bianche,  alle  quali 
i-orris|imidevaiio  dei  tumorelti  del 
medesimo  colore  che  si  addentrava- 
no nel  narenchiuia  attorno  ni  quali, 
nocciiioli  di  figura  sferica  irregolare, 
il  tessuto  polmonare  conservavasi 
intatto.  Cotesti  nuclei  di  varie  gran- 
rlezze  contenevano  aneli' essi  una  ma- 
leria  caseosa  o cerebri forme.  Ael- 
restreiuità  loro  superiore  i polmoni 


erano  inoltre  consunti  da  due  ca- 
verne della  grandezza  di  un  ovo  di 
gallinaceio , al  fondo  delle  quali  vi 
era  un  icore  giallo  verdognolo  fe- 
tidi^iino.  A traverso  alle  pareli  delle 
cisti  delle  due  dette  caverne  spor- 
gevano alcuni  piccioli  luboletti  bron- 
chiali , clic  nuotavano  liberi  nelle 
pareti  (Ielle  cavità.  Alla  parte  late- 
rale sinistra  del  collo  le  glandolo 
cervicali  fortemente  ingrossale , e 
riunite  formavano  all’  esterno  uii 
tumore  che  dalla  regione  jugulare 
si  esleiuleva  fin  quasi  alla  occipi- 
tale. Il  tumore  era  molle , ma  qua 
e là  diviso  da  nodi , che  lo  ren- 
devfMio  all’esterno  di  una  figura  bi- 
torzolosa.  As|H)rtato  dalla  regione 
cervicale  ed  inciso , fu  trovato  con- 
tenere nel  centro  dei  nodi  che  lo  for- 
mavano, la  stessa  materia  encefalo- 
idea  degli  altri  ganglj  linfatici. 

Riunì  remo  anche  ijui  i resulta- 
menti  necroscopici  quasi  consimili 
che  in  altro  individuo,  morto  di  feb- 
bre leiUa,  con  dispepsia  e flusso  lien- 
terico, dopo  patite  lunghe  intermit- 
tenti iR’llo  stesso  anno  Ifaq  |,gj 
di  agosto  avemmo  ad  osservare.  In 
questo  aperta  la  cavità  del  basso 
ventre,  ui  veduto  il  pancreas  nella 
sua  parte  anteriore  formato  da  tanti 
tubercoli  della  grandezza  di  una  no- 
ce, che  presentavano  all'intorno  una 
sostanza  dura  e iiiaiicustra , e cht‘ 
contenevano  nel  loro  centro  una 
materia  decisamente  encefaloidc.  l 
^ medesimi  nuclei  fiu-ono  trovali  nelle 
piandole  parotidi,  c al  di  sopra  del- 
l’aorta. toracica  discendente,  .\nclie 
la  glandola  tiroidea  si  presentò  col 
medesimo  carattere  dalle  altre.  Aella 
cavità  destra  del  petto  fu  trovata 
una  quantità  di  linfa  torbida  nella 
quale  restavano  sospese  delle  mole- 
cole bianche  e caseose:  ed  il  polmo- 
ne della  medesima  cavità  era  qua  e 
là  sparso  di  piccoli  tubercoli  raiu- 
inolliti,  la  di  cui  sostanza  non  pote- 
va assolutamente  dirsi  pus,  ma  era 
perfettamente  somigliante  aneli’ essa 
ad  una  materia  encefaloide. 

OSSERVAZIONE  XV. 

Peritonite  cronica:  notabile  for- 
inaiionc  di  pus:  perforazione  inte~ 
slinale.  Coliche  ubdominali,  vomito 
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ostinato,  tumorr  «loloroso  ni  liiUo 
alia  regione  sopra-ombelicale,  fucile 
sopore,  e lebbre  lenta  nervosa  con- 
«Inssero  a morte  In  di  anni  32, 
venticlne  giorni  dopo  la  sua  entrata 
nel  nostro  os|ieda!e.  l^rano  queste 
ultime  alfezioni  morbsjse  succedute 
n varie  febbri  periodiche  antecedenti 
combattute  con  larghe  dosi  di  china, 
avvalorata  spesso  da  sostanze  nlco<>li- 
clie.  i\el  basso  ventre  si  trovò  1’  o- 
nienlo  gastro-colico  ademito  a tutta 
la  snnerlicie  anteriore  del  peritoneo. 
Il  colore  tanto  dell’ una  che  dell’al- 
tro era  rosso  fosco,  e visibilissime 
ad  occhio  nudo  erano  le  ramifica- 
zioni dei  più  minuti  capillari  iniet- 
tati. \ destra  c a sinistra  del  colon 
si  trosò  iin  timore  gelatinoso  di  tin 
color  verde  "iallo,  e (ruii  fetore  aci- 
<lo  austero.  Nel  separare  l’ omento 
dalle  intestina  scaturiva  dalle  briglie 
pseudo-membranose  die  a quelle  lo 
rendevano  aderente  molta  marcia 
Jiiancastra,  dennsilata  e nella  stiper- 
l'cie  interna  del  suddetto  oinciilo  o 
Ira  le  nnfraituosiin  delle  intestina 
medesime.  *el  barino,  e ])recisamen- 
te  nella  regione  iliaca  destra  era  pur 
eontcnula  ima  quantità  notabile  di 
materia  piinilcnla,  che  era.si  fatta 
strada  aitdie  nella  [liccioln  pelvi. 
Nuotante  fra  queste  materie  mar- 
ciose fu  trovato  un  ascaride  lombri- 
eoide  tuttora  vivo  , e nella  iuteriia 
luueosa  intestinale  , precisamente 
nell’  intestino  digiuno,  si  trovarono 
sarie  placche  ulcerose  , due  delle 
quali  perforavano  il  detto  iiilesliiif) 
in  tuttala  sostanza.. Vieniti  altri  lom- 
bricoidi  esistevano  agglomerati,  e 
«.pentì  nelle  ìnli-stina  crasse. 

OSSKRV.VZIO.NE  XM. 

/tittcnmia;  mclaum!  lislaUi  della 
mucosa  dello  slimaro:  indiirimnilo 
del  Oisstilo  sollomuco.w.  l'iia  giovane 
di  eircn  27  anni,  nubile,  assalita 
ogni  almo  da  febbri  intermittenti, 
eiiiaciatasi  all’ esli-omo,  inlìne  cadde 
in  lina  autemesia  . o vomito  [lerti- 
iiace  , per  ii  (piale  fn  condotta  al- 
l'ospedale. I.e  mestruazioni  benché 
scar.se,  pure  erano  in  essa  regolari. 
] vomiti  non  avevano  ]tiTÌodo  fis.so 
ne’ giorni  in  die  non  aveva  lébbre; 
ma  nel  tempo  di’ ella  stette  all’ o- 


spedale. essciidole  ricomparsa  la  feb- 
bre a tipo  di  quartana  doppia  due 
volte,  il  vomito  accadeva  pcriodica- 
nienle  nello  stadio  dd  freddo  : c in 
questi  soli  giorni  di  febbre  il  cibo 
era  rilcuuto;  quandoché  nel  giorno 
di  apiressia,  tornando  ii  vomito  doi>n 
il  cibo . la  materia  alimentare  era 
quasi  (Id  tutto  espulsa.  I,e  materie 
vomitale  . quando  non  erano  com- 
miste ad  alimenti,  erano  d'ordinario 
linfe  mucoso  spumeggianti  legger- 
mente tinte  in  giallo.  La  china  e 
gli  aromatici  inasprivano  l’aiiteme- 
|sia;  il  ghiaccio,  rantemetico  delKi- 
verio,  la  sns^tendevaiio  per  iMicbe  ore. 
Ij’esiratto  d aconito  dato  metro  fin- 
diea/.ione  di  spesse  artrodiiiie  delle 
quali  solfriva,  fu  il  stdo  die  mnili- 
Ik'ò  alquanto  il  sintonia  ilei  voiniU)' 
ne  fu  a grado  a grado  alzala  la  dose 
lino  alla  mezza  dramma  per  giorno- 
Ma  iiilanto  la  cmaeiazione  sì  irnile- 
va  sempre  più  spaventevole*,  e fé* 
iinmeiu)  singolare  ei  parve  iielfau- 
mento  progressivo  dd  marnsnio  il 
iiolare,  come  sulla  eule  secca  e ag- 
grinzata delle  braccia  e delle  ^am- 
be si  fossero  infoltiti  e cresciuti  lai- 
mente  i peli , così  die  queste  parti 
parevano  aiizidiò  di  donna  , quelle 
(l’un  uomo  il  più  peloso.  Dall  agiv; 
sto  durò  la  malattia  lino  agli  8 di 
novembre,  nel  quale  ridotta  uno 
schdiro  periva  di  biiiguore. 

Nella  cavita  del  petto  il  cadanTC 
olTeriva  i polmoni  aggruppati,  quasi 
ileuutriti,  ma  sani:  seiioneliè  il  de- 
stro alla  parte  superiore  postcr|orc 
era  lievemente  epatìzzato  , e siero 
dliiso  in  poca  qiianlilà  si  trovò  nel- 
la sua  pleura  corrispondenlo.  Il  run' 
re  airofieo  e rammollito:  ne!  ven- 
tricolo destro  v’era  iin  grumo  po- 
lipi forme  formato  di  gdatiim  bian- 
castra  con  varie  appendici  di  ligule, 
in  parte  gelatinose  e in  parte  va- 
scolari. Aperto  il  basso  ventre,  lo 
stomaco  si  presentò  d' una  straor- 
dinaria bi.andiezza  all’esterno  e ae- 
creseiiito  dì  volume.  Aperta  la  sua 
cavità  fu  .sorprendente  il  vederne  la 
mucosa  rigata  da  strisce  nere,  egual- 
mente fra  loro  distanti,  della  lun- 
ghezza di  tre  in  ([uallro  pollici  da- 
[sellila,  fra  le  quali  strisce  larghe 
; (|nallrn  in  sei  linee  la  imieosa  era 
bianca,  intatta  come  nel  resto  della 
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cavità.  Colla  lavatura  non  scompa- 
rivano: I"  acqua  vi  passava  sopra 
come  sopra  una  sostanza  oleosa  o 
;,'i'assa  : con  una  spatola  la  materia 
nera  si  distaccava  , e sotto  essa  la 
mucosa  era  in  istato  tialurale.  Aon 
so  se  (|uesla  maniera  di  materia  me- 
Ionica  , pastosa  ed  untuosa , di  tal 
modo  regolare  flepositata  sulle  mu- 
cose sia  stata  mai  da  altri  osserva- 
ta. -Mi  sono  incontrato  in  (piest'  un- 
no a Pisii  per  la  seconda  volta  nel 
medesimo  Cenomeno  , nello  stomaco 
di  un  giovane  morto  di  febbre  ti- 
foide , c l’ ho  fatto  considerare  ai 
miei  ainmii  non  senza  loro  sorpresa. 
A’ello  stomaco  della  mentovala  fein- 
inìna,  oltre  a colcsta  melunosi  listata, 
vi  era  verso  il  piloro  un  antmassn 
di  materia  bianca  albuminosa.  Esa- 
minando le  membrane  di  (piesto  sto- 
maco sì  trovò  in  tutto  il  tessuto 
cellulare  soltonuicoso  un  inspessi- 
niento  notabile . maggiore  alla  gran 
curvatura  verso  il  eonloriio  dell'  o- 
rifizio  esofageo  , C <lal  lato  opposto 
verso  1’  orifizio  nilorico , che  verso 
il  mezzo  : alle  (lette  due  estremità 
la  membrana  imisenlure  era  lalmen- 
to  assottigliala  clic  era  quasi  indi- 
scernibile , laddove  nella  parte  me- 
dia era  assai  più  distinta,  e inter- 
secala da  linee  biaiiclie  librose,  pro- 
pagazioni della  cellulosa  inspessita 
clic  le  davan.)  aspetto  di  lolnilata. 
La  capacità  interna  dello  stomaco 
era  rislrella , e rinspessimenlo  del 
cellulare  sottoniucoso  estendevasi 
gradatamente  anche  al  di  là  dell'  o- 
rilizio  duodenale.  11  resto  degli  or- 
gani abduminali  era  sano. 

OSSEKV.VZIOA'E  XVII. 

Polij)o  (Iella  cava  diitcr udente:  vc- 
ijvtazioni  verrucose  delle  valvide 
aorliclte.  Entrava  gli  11  luglio  1820 
nel  nostro  ospedale  una  donna  del- 
l’età di  anni  50  circa  con  inlcrmil- 
lenie  asmatica.  Presentava  inoltre 
edematose  le  estremità  inferiori , e 
segni  di  ascile  incipiente.  Vinta  col- 
la corteccia  peruviana  imita  ad  al- 
cuni sali  diuretici  la  febbre,  rimase 
Pulfezioue  asmatica  congiunta  a fe- 
nomeni di  grave  turbamento , c pal- 
pitazioni cardiache.  Ai  18  dello  stes- 
so mese  P asma  vincendo  a grado  a 


grado  la  possibilità  della  respirazio- 
ne, la  inalala  pL-riva  jier  ingorgo 
pneumo-cardiuco,  c cerebrale  l'nsie- 
ine.  Ini  sezione  del  cadavere  offeriva 
nella  cavità  toracica  grande  effusio- 
ne di  siero  nel  pericardio,  la  niem- 
hrann  di  questo  sacco  era  intatta  : 
esaminato  il  cuore  si  inoslravu  nel 
vciilrieolo  destro  as.sui  dilatalo,  c di 
un  color  violaceo,  quando  invece  il 
sinistro  appariva  raggrinzato  e di 
tin  colore  come  di  ruggine;  aper- 
to il  ventrìcolo  destro  si  trovò  mol- 
to assottigliato  nelle  sue  pareli:  il 
sacco  uurieolare  corrispondente  era 
deei.sameiite  aneurismatico,  e da  que- 
sto inoltrandoci  nell’esame  della  ca- 
va , tre  dila  trasverse  al  di  .sopra 
del  suo  orifizio  auricolare  si  trovò 
una  vegetazione  poliposa  della  ligu- 
ra  di  un  piceiolo  grappolo^  d' uva 
spina,  d’ un  color  roseo  pallido,  ri- 
vestita di  una  membrana  sierosa  vi- 
sibilmente vascolare.  Il  polipo  era 
aderente  col  mezzo  di  un  sottile  pe- 
duncolo di  tessuto  siero-fibroso  alla 
membruna  interna  della  vena;  nel 
resto  nuotava  libero  entro  al  cali- 
bro del  vaso.  La  materia  costituente 
cotesto  polipo  era  somigliante  nel 
suo  ìiilerun  a quella  di  una  glandola 
conglobata  , o meglio  rassembrava 
l' interna  struttura  della  glaiidobi 
limo.’ L’apertura  deU’utrio  aiiricolo- 
venlrieolare  destro  mostrò  le  val- 
vule  uortiebe  alla  loro  ba.se  trasfor- 
male in  varj  punti  in  verruebe  o 
piccioli  bottoni  callosi,  inseparabili 
dal  tessuto  valvolare  sottoposto , e 
varj  di  questi  medesimi  bottoni  sì 
estendevano  anche  nella  oreccbietlii 
sinistra.  Attorno  a eotesle  vegeta- 
zioni verrucose  la  zona  fibrosa  alla 
base  delle  valvole  era  quasi  eartila- 
giiiea.  Alcune  di  tali  veiTuclie  aper- 
te che  furono  cniitenevano  una  ma- 
teria stealoiiiulosa.  II  loro  volume 
era  variabile  dalla  grossezza  di  un 
capo  di  spillo  a quella  di  uii  grosso 
pisello.  Entro  all' oreecbiettu  ve  n'e- 
rano  varie  agglomerate,  altre  isola- 
te. Il  loro  colore  era  d' un  rosso 
slavato  uniforme.  A'el  basso  ventre 
vi  era  raccolta  una  grande  qiiantita 
di  linfa  ell'uia.  Il  fegato  avea  sopra 
la  superficie  del  suo  lobo  sinistro 
due  mielei  biancastri  della  lurgliezza 
di  una  fava,  che  a guisadi  due  coni 
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si  inloniavnno  colla  loio  punta  en- 
tro al  tessuto  del  parenclnnia  , e si 
moslravaiu»  di  una  sostanza  scir- 
rosu. 

OSSERVAZIOE  XVHL 

Ematuria:  Aneurisma  del/' arteria 
eniulfjeiite.  Avemmo  a trattare  rote- 
sta  ematuria  in  un  Uomo  dell’  età  di 
circa  40  anni , al  quale  erano  suc- 
ceduti varj  proflu^j  sanguigni,  tanto 
dalle  mucose  nasali  die  bronchiali , 
in  consejiuenza  di  febbri  iniasmali- 
ehe  più  volte  ripetutesi.  Il  profluvio 
infine  si  determinò  alle  vie  orinarie, 
e recidivando  nelle  sue  febbri  in  pri- 
mavera, "li  accessi  di  que.ste , sne- 
cialmente  nello  stadio  del  fredno , 
erano  aecoinpa"iiati  da  acutissima 
nefralfria  coniusa  con  un  dolore  che 
si  esteiideva  alla  parte  tuiteriore  sino 
alla  re-rione  ilella  milza  , la  quale 
mostravasi  ingorgala.  Vera  il  tor- 
jiore  della  coscia  sinistra , la  retra- 
zione del  testicolo  corrispondente, 
dispnea,  tosse  secca,  « sotto  gli  as- 
salti talora  il  vomito.  Le  orine  emes- 
se sotto  il  parossismo  feldirile  erano 
.sanguigne,  e il  loro  deposito  e il  loro 
riscaldamento  olferisano  non  dubbie 
tracce  di  liocchi , e grumi  coagulali 
di  sangue.  Cessata  la  febbre  le- urine 
ajiparivano  alquanto  meno  sangui- 
gne, e il  dolore  nefralgico  rendevasi 
un  po’ meno  pniigitivò  e molesto. 
Sondiineno  i movimenti  del  tronco 
erano  senqire  dolorosissimi , il  vo- 
mito, c la  tosse  secca  continuavano 
anche  fuori  dell’ accesso,  e l'abito 
cachettico  dell' infermo,  e il  suo  ali- 
to fetido,  e i suoi  polsi  languidi  e 
manclip'  oli  preniinciavano  assai  cat- 
tivo esito.  Si  tentarono  i cliinacei 
ora  con  qualche  .«ale  neutro  , ora 
colla  terebintina.  fili  accessi  febbrili 
dopo  il  quinto  scomparvero;  ma  le 
ni  ine  si  mantennero  sanguinolente, 
la  nefralgia  aggivn  ivasi  vie  più  ogni 
giorno,  l’edema  degli  arti  inferiori, 
o dello  scroto,  e quindi  l'ascite  ren- 
.«Icjido  il  vomito  e la  tosse  vie  più 
pertinaci,  tinendosi  a questi  feno- 
meni imo  stato  quasi  anemico , per 
le  conlinuc  se  non  strabocchevoli 
perdite  di  sangue  sofl'erte,  1’  amma- 
lato dovè  soccombere. 

Ad  cndavene  .si  rinvenne  del  san- 


gue accumulato  nella  vessica  uri- 
naria la  di  cui  mucosa  p-'rò  era 
intatta;  lungo  l’uretere  sinistro  in 
prossimità  del  rene  la  mucosa  di 
questo  cttiiule,  il  quale  in  questo 
punto  era  inspessito,  talché  pareva 
air  esterno  trasformato.si  in  un  tu- 
more carnoso,  offeriva  una  granula- 
zione formala  da  varie  papille,  cia- 
seima  delle  quali  pareva  che  avesse 
un  orifizio  cscrclorio  dui  quale  ge- 
meva sangue.  1 calici  del  rene  cor- 
rispondente erano  pur  pieni  di  san- 
gue coagulalo;  infine  Tarteria  eniiil- 
gente  ci  presentò  un  aneurisma,  la 
siiperfieie  del  quale  aderiva  con  ia 
cavità  della  pelvi  del  rene,  e con  l'o- 
rigine deir  uretere  sinistro.  Aiiina 
coiisiderevole  lesione  organica  pre- 
sentò la  milza  . sebbene  durante  la 
vita  il  suo  bordo  inferiore  sporgesse 
alquanto  dall’ipocondrio,  e simu- 
lasse un  accreseiiilo  volume  , e un 
infarcimento. 

OSSERVAZIO.AE  X[\ 

Rammollimento  delle  cornine Itilurr 
degli  emisferi  cereliraii:  tuherroliild 
cervelletto:  eccesso  di  sostanza  gri- 
gia del  cordone  svinale,  l'n  mililnrc 
deireià  di  43  unni,  di  slriiltiira  atle- 
tica, dopo  aver  sofferto  per  pili  'olir 
In  perniciosa,  una  con  forino  caro- 
tica, l'altra  con  fonnn  apo)ilcttira. 
era  rimasto  ebete.  Porla' a quasi 
sempre  In  testa  un  po’ inclinatii  al- 
l’ indietro,  e la  sua  posizione  con- 
sueta era  c(ue|lu  di  tener  le  imiiii  in- 
crociale dietro  all*  occipite,  c di  a|i- 
loggiarc  sopra  esse  il  cupo,  ^erso 
a sera  ordinariamente  maiidavii  forti 
grida,  e lo  schivare  che  faceva  la  lu- 
ce, e lo  stringersi  più  forte  il  capo 
colle  mani  indicavano  che  in  quol- 
1’  ora  egli  soffriva  violente  relalee. 
Aveva  la  jiarola  impedita  : una  vo- 
racità che  si  accostava  alla  bulimia,  f 
la  vegetazione  organica,  prescinden- 
do do  una  infiltrazione  sierosa  delle 
estremità  inferiori,  indiravu  robu- 
stezza nelle  azioni  u.ssimilative.  A’* 
sidivano  ogni  due  o tre  giorni  cnii- 
viilsioni  cloniche  di  strana  forma. 
Egli  rimniieva,  dopo  una  respira- 
ziosie  corta  e affaticala  sostenuta  per 
(piolche  minuto,  come  estatico,  irri- 
g-idito,  tetanico;  quindi  una  azione 
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istantanea  espansiva  pii  faceva  pro- 
temlcre  le  bi'uccia  colle  inani  ser- 
rate in  pupno.  Se  si  trovava  fuori 
(li  letto  cercava  una  parete  per  un- 
popgiarle,  e tjiii  elevandosi  sulle 
nuiitc  dei  piedi,  rimaneva  così  vio- 
lentemente contratto  per  i>iù  minuti, 
con  ocelli  spalancati,  pupilla  dila- 
tata, con  sensiliilità  molto  ottusa, 
si  degli  organi  dei  sensi  esterni  che 
della  pelle;  e sciolto  lo  s|)asmo  ap- 
pariva il  sudore  e veniva  il  sonno. 
Noi  vedemmo  una  sola  volta  in  que- 
sto modo  r accesso  convulsivo;  poi- 
ché le  altre  due  volte  che  gli  soprav- 
venne troiavasi  in  letto  ;'e  fu  iiel- 
r ultimo  di  ijuesti  accessi  che  una 
apoplessia  mortale  lo  tolse  di  vita. 

Air  apertura  del  cranio,  che  era 
assai  piccolo  in  proporzione  del  re- 
sto del  corpo,  Varacnoide  si  pre- 
senti) fortemente  iniettata  di  san- 
gue. \oii  si  trovarono  focolari  apo- 
pletici  nè  ne’  corpi  striali , nè  nei 
talami  ottici , nè  nel  resto  degli 
emisferi.  Lo  strato  della  sostanza 
grigia  di  questi  era  di  una  altezza 
quasi  doppia  della  ordinaria.  La  vol- 
ta a tre  pilastri  era  convertila  in 
una  polpa,  che  eolia  massima  faci- 
lità si  asportava  dalla  stiperlicie  del- 
la tela  coroidiana.  Il  corpo  calloso 
non  presentava  che  un  primo  grado 
di  rummollimento.  Ael  raimnolli- 
iiiento  de' pilastri  notavasi  che  l’ an- 
teriore lo  era  meno  dei  posteriori. 
\ei  ventricoli  vi  era  considerevole 
(juautitn  di  siero  effuso.  A'el  lobo 
destro  del  cervelletto  si  trovarono 
cinque  piccoli  nuclei  turbercolosi 
opachi  d’  un  bianco  appannalo,  iso- 
lati . tre  rotondi  come  un  piccolo 
[liscilo,  e due  d’  una  forma  olivare. 
I/O  sostanza  del  eervcllello  che  li 
contornava  era  ingorgata  di  sangue. 

I polmoni  non  avevano  alenilo  di 
detti  nuclei,  erano  eniìsematiei,  ma 
senza  produzioni  eterogenee.  Due 
dei  delti  nuclei  tubercolosi,  piatti  _e 
larghi  quanto  un  seme  di  zucca  esi- 
stevano sulla  supcrlicie  anteriore 
della  milza.  Aperto  il  canale  rachi- 
diano vi  era  molta  linfa  effusa  tra 
le  membrane  e il  midollo:  questo 
esaminato  parve  duro  oltre  il  con- 
sueto, e mas.sìmameiitc  nei  cordoni 
anteriori.  Tagliato  irasversalmeiite 
in  più  punii,  la  sostanza  grigia  oc-  ; 


cupavn  quasi  i due  terzi  del  seg- 
mento della  spina  in  tutta  la  iiin- 
gliczza  del  cordone,  ed  offeriva  una 
tinta  assai  piu  bruna  dell’ ordinario. 

OSSERVA2IO^E  XX. 

Esposte  le  principali  o le  meno 
comnni  osservazioni  di  anatomia  pa- 
tologica, intorno  alle  alterazioni  dei 
tessuti  prodotte  dalle  successioni  del- 
le febbri  miasmatiche;  tra  i moltis- 
simi che  io  potrei  addurre  ad  esem- 
pio di  quei  morbi  successivi,  che  trat- 
tati COI  principii  da  me  seguiti  an- 
darono a giiariinenlo,  sceglierò  solo 
que'  pochi  che  possono  valere  come 
di  tipo  dei  tre  modi  i più  consueti 
di  esistere  delle  snccessioni  mede- 
sime, cioè  L in  dipendenza  dal  fo- 
mite morboso  febbrile;  2.  non  più  di- 
pendenti tal  detto  fomite,  ed  esistenti 
idiopaticamente  ; 3.  con  prevalenza 
vicendevole  di  azione  morbosa , ora 
del  fomite  febbrile,  ora  della  imilal- 
lia  successiva. 

Ànaunrea;  méscite:  Idroemosisple- 
iriea.  Domenico  Barluli  di  anni  42, 
muratore , di  temperamento  biìinso 
linfatico,  dopo  aver  sofferto  in  (.'re- 
mona  nel  1813  febbri  intermittenti 
che  scomparvero  coll'uso  della  chi- 
na , da  quel  tempo  egli  non  aveva 
incontrato  altre  malattie;  se  non 
che  nel  (830  lavorando  in  ipialità  di 
muratore  nelle  min’emine  Toscane 
fu  di  nuovo  assalilo  dalle  stesse  feb- 
bri, alle  quali  però,  vìnte  che  furono 
per  la  seconda  vidtn  coi  cliiiincci  , 
non  sueccdetleco  nè  ostruzioni  ab- 
doininali,  nè  elivisioni  sierose.  Ri- 
tornando nel  (841  nelle  maremme, 
ed  essendovi  rimasto  per  sei  mesi, 
gli  ricomparvero  le  febbri  col  tipo 
qiiartnnnrio,  e dopo  diciannove  gior- 
ni di  malattia  fu  ricevuto  nella  mia 
clinica.  Era  edematoso  nelle  estre- 
mità inferiori,  e leggermente  anche 
nelle  superiori;  aveva  la  faccia  tu- 
mida, la  lingua  biancastra , e rico- 
perta di  un  intonaco  cremoso  alla 
sua  base:  la  respirazione  alTaticnta  , 
vi  era  tosse , espettorazione  scarsa 
e lievemente  mucosa.  Il  ventre  as- 
sai tumefatto  con  decisa  fluttuazione 
ascitica:  all’ipocondrio  sinistro  il 
volume  della  milza  era  apparente, 
c percettibile  ad  onta  del  lueteorì- 
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imo  del  ventre.  ìNclI’ esplorare  l’e- 
stensione del  turgore  spleiiico  si 
trovò  ohe  scendeva  miattro  dita  tra- 
sverso al  di  sotto  delle  coste  spurie. 
Lainentavasi  l' infermo  di  un  dolore 
alla  re"ioue,  dell'eni'^’astrio  : le  urine 
erano  scarse  ma  ciliare.  Vi  era  inol- 
tre molla  Sete,  e costipazione  del- 
l’alvo. 1 polsi  deboli , leirfrermonte 
frequenti,  ma  non  febbrili.  Im  du- 
rezza che  sotto  il  tatto  oOeriva  il 
turgore  splenico  avrebbe  condotto  a 
.sospettare  di  un  indurimento  di  que- 
sto viscere,  e a riguardare  1’  uscite 
e l'anassarca  come  fenomeni  secon- 
dari della  ostruzione.  (ìuidati  da 
ijuesto  concetto,  e dalla  costipazione 
dell’alvo  si  prescrissero  V grani  di 
gomma  gotta.  Se  ne  ebbero  nella 
notte  successiva  quattro  evacuazioni 
alvine  abbondanti  senza  nessun  sol- 
lievo dell’  infermo.  Per  altri  due 
giorni  si  insistè  vanamente  nel  nie- 
itesimo  rimedio,  c in  ipiesti  giorni 
vi  fu  lebbre  preceduta  da  fi-eddo,  se- 
guita da  lieve  calore  senza  sudori. 
Ritornati  col  pensiero  sulle  febbri 
nnteccdeiiteineiite  sofferte,  sulla  scar- 
sa nutrizione  c sull’  abito  eachclico 
dell’infermo,  si  credette  trattarsi 
(liultosto  di  una  Idronnosi  succes- 
siva delle  febbri  metlesime , e da 
queste  ancora  in  qtialclie  parte  di- 
pendente. Restava  però  sempre  a va- 
lutarsi la  possibile  ipertrofia  della 
milza.  Ad  ogni  modo  si  jinssò  al  me- 
todo tonico:  si  dette  il  citrato  di 
chinina  col  snllo-carboiiato  di  femi. 
Due  giorni  dopo  questo  trattamento 
le  urine  si  fecero  più  copiose,  e so- 
miglianti a un  torbido  siero.  Parve 
che  incominciasse  insieme  la  detu- 
mefazione della  milza  e del  ventre. 
Si  prescriveva  intanto  l’analisi  delle 
urine,  le  (piali  trattale  cogli  acidi 
ileponcvano  una  piccola  quantità  di 
fiocchi  alhnminosi.  >ei  (lue  giorni 
consecutivi  sotto  allo  stesso  tratta- 
mento cominciò  a scemare  l’edema 
delle  estremità  inferiori.  In  seguito 
si  aprì  spontaneamente  l’alvo  con 
abbondanti  scariche  di  materie  gialle 
spumeggianti.  Diminuiva  viè  più  la 
tensione  dell’  addome,  ed  era  scom- 
parsa la  fluttuazione.  Resosi  il  basso 
ventre  più  trattabile  il  turgore  sple- 
nico si  sentiva  non  più  duro  ma 
quasi  elastico,  c il  volume  diminuito 


pressoché  della  metà.  Essendosi  la- 
mentato r infermo  di  dolori  vag.nili 
per  Tabdome  , e più  nella  reginne 
iliaca  destra,  e crescendo  il  lliissa 
ventrale,  si  sospesero  i tonici,  e fu 
riinessu  il  malato  alla  dieta  tenne, 
e all’  ibo  di  uu’  acqua  di  riso  con 
siroppo  di  gomma.  Per  tre  giorni 
durò  questo  traltameiilo  senza  che 
le  evacuazioni  ventrali  loniiiqose 
scemassero.  Alle  quali  seguiva  nuovo 
spaiidiniento  di  siero  si  nella  eavitó 
nndominnle  che  nel  tessuto  cellulare 
siiccutaneo , e il  turgore  splenico 
aveva  ripreso  quasi  il  suo  pcimieni 
volume.  Ritornammo  al  citrato  di 
chinimi,  e ai-ferro  come  sopra.  Fa 
istantanea  la  diminuzione  dplla  diar- 
rea, scomparvero  i tormini  inlcsli- 
iiali.  le  urine  non  perì)  ancora  mol- 
to libboiidaiiti.  >'e’  giorni  consecu- 
tivi continuando  la  stessa  terapciili- 
Cit,  e rimesso  il  malato  ad  ua  vitto 
più  largo  l’ascite  scomparve  di  nuo- 
vo, e diminuì  nuovamente  il  volume 
della  milza.  Eravamo  al  2i,  giorno 
della  sua  entrata  in  clinica  ipiando 
seguì  alla  detta  cura  tonica  uno  sta- 
bile miglioramento.  Urine  ablion- 
danti  e citrine  , nessuna  lluttiKizione 
neirabdomc,  dejezioiii  alvine  nor- 
mali , senso  di  appetito , ingorgo 
della  milza  quasi  affatto  scom|»arso. 
Nel  25,  2G  e 28  le  solite  prescrizio- 
ni, accresciuto  il  vitto  con  sei  oncie 
di  vino.  Continua  il  iniglioramenlo; 
l’ ammalato  comincia  a levarsi  d.il 
letto  per  qualche  ora.  IVel  2!),  30 
e .3t  il  voliime  della  milza  (';  ri- 
stretto alle  naturali  dimeiusioni;  il 
ventre  non  dà  più  alcun  segno  di 
effusione  sierosa,  l’anassarca  é al; 
fatto  dileguato;  tutte  le  funzioni 
dell’  individuo  si  compiono  normal- 
mente. Ad  giorno  parte  dalla 
clinica  risanato. 

OSSERVA  ZIOAE  XXI. 

Jtacìiiahjia  dorinte,  con  ingrottn- 
tneulo,  e paralisi  (li  un  sol  lato 
lingua;  disfagia  e strabismo  contem- 
poraneo. Venni  consultato  per  una 
malattia  che  dicevasi  essenzialmente 
nervosa  costituita  dai  sintomi  indi' 
enti,  i quali  offerìvansi  ad  accessi  ir- 
regolari in  una  giovane  di  anni  P*, 
la  quale  per  due  volte,  un  anno  in- 
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nanzi  la  comparsa  dei  delli  fenomeni 
nervosi,  aveva  sopportato  febbri  in- 
termittenti miasmutiehu,  la  prima 
volta  sulle  rive  del  Po  nel  F'errare- 
se,  la  seconda  nelle  vicinanze  di  llo- 
ma.  Perchè*  si  conginnf^eva  a que- 
sta forma  nervosa  la  sospensione  (Iel- 
le inestruazinni,  c perchè  la  madre 
di  questa  giovane  era  anch'essa  sog- 
getta ad  isterici  assalti  con  varie  for- 
me convulsive,  si  erano  i medici  che 
aveonla  trattata,  divisi  fi'a  quelli  che 
derivavano  la  neurosi  dalla  amenor- 
rea, e ()uelli  che  reputavanla  primi- 
tiva di  natura,  ijuasichè  fosse  stata 
ereditaria,  quindi  si  possono  argui- 
re i due  metodi  terapeutici  a cui  e 
l'uria  e l’altra  classe  dei  detti  curan- 
ti crasi  fin  allora  ineiricacemente  ap- 
|iiglìaUi.  iVeiresame  che  in  instituiva 
sopra  r inferma  fuori  degli  accessi 
rachialgiei  nulla  io  rinveniva,  che 
mitossc  dichiararsi  quale  organico 
fonte  del  morboso  pervertimento.  Le 
ricerche  etiologiche  invece  mi  am- 
monivano che  le  febbri  intermitten- 
ti notevano  avere  avuto  la  Princi- 
pal parte  allo  sviluppo  di  questa  stra- 
na nevrosi.  >'el  che  vie  più  mi  con- 
fermai (|uundo  seppi  che  durante  la 
stagione  invernale  la  malattia  al  tut- 
to scompariva  , e la  giovane  era  in 
quel  tempo  scevra  alfatto  di  qualun- 
que perturbamento  di  funzioni,  me- 
no il  colorito  della  sua  pelle,  il  qua- 
le dalle  prime  iuterniiitenti  sofferte 
era  rimasto  sempre  lievemente  sub-it- 
terico. (Ili  accessi  che  ricompariva- 
no airequinozio  di  primavera,  e pres- 
so a quello  di  autunno,  nella  loro 
durata  avevano  mantenuto  un  perio- 
do costante  che  i medici  non  aveva- 
no avvertito.  i\on  trattavasi  nè  di 
ptfciodo  quotidiano , nè  terzanario  , 
nè  quarlanarìo  assoluto,  ma  a quanto 
mi  venivo  riferito  gli  accessi  nervosi 
seguivano  raudamento  di  una  quar- 
tana doppia.  Guidato  da  tutti  questi 
criteri  eliologiei  io  confortai  l'infer- 
ma a sottoporsi  di  nuovo  all’iiso  della 
china;  nè  mi  sgomentò  il  sentirmi 
dire  che  era  stata  tentata  aneli’  es- 
sa, fra  gli  altri  rimedj , infruttuosa- 
mente ; giacché  mi  assicurava  coiv- 
lemporaneamente  l'inferma  , che  il 
solfalo  di  chinina  apprestatole  , per 
averle  accresciuto  immcdiatainente  il 
dolore  rachialgico,  non  se  ne  potè 
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continuare  l'uso  al  di  là  di  due  gior- 
ni, e della  dose  di  grani  dodici.  Ol- 
tre di  ciò  io  pensava,  che  la  sola  chi- 
na non  avrebbe  potuto  vincere  que- 
sta nevrosi  associata  alla  intermit- 
tente ed  alla  amenoiTea.  Quindi  mi 
feci  a prescriverle  il  citrato  di  chini- 
na combinato  col  sotto-carbonato  di 
ferro , e il  castoro.  Davasi  questa 
medicina  nelle  ore  d'intervallo  tra 
runo  e l'altro  accesso  nervoso,  e in 
meno  di  sei  giorni  si  ottenne  che  il 
fenomeno  singolare  della  tumefazio- 
ne, e paralisi  di  un  sol  lato  della 
lingua,  e lo  strabismo  (leU’occhio  si- 
nistro corrispondente  al  luto  paraliz- 
zato della  detta  lingua  cessassero  , c 
non  face.ssero  più  parte  ilell’ accesso 
nervoso.  Kimaueva  pertanto  la  dif- 
ficoltà alla  deglutizione,  e la  rachial- 
gia dorsale.  Si  continuava  nonostan- 
te nel  medesimo  trattamento,  aumen- 
tando leggermente  le  dosi  dei  farma- 
chi insieme  combinati.  Dopo  varj  al- 
tri giorni  sotto  la  comparsa  di  alcu- 
ni dolori  alla  regione  del  pube , e 
alla  regione  inguinale  destra  , con 
(jualehe  torpore  e indolenzimento 
(Iella  coscia  corrispondente,  cessò  la 
disfagia,  e l’accesso  si  limitò  al  solo 
dolore  lungo  la  spina  nella  regione 
interscapolare.  Volli  istruirmi  altre- 
sì dell’epoca  consueta  in  che  avanti 
la  sospensione  loro  i menstrui  com- 
parivano, e calcolando  che  di  poco 
dovessero  lardare,  c valutando  an- 
cora la  comparsa  di  quei  dolori  nel- 
le parti  sopra  indicate,  continuando 
sempre  nel  trattamento  intrapreso, 
aggiungeva  soltanto  l’applicazione 
di  alcune  ventose  alla  parte  interna 
delle  coscie.  c pediliivj  senepati.  Si 
vide  per  questi  mezzi  quasi  olfatto 
scomparsa  anche  la  rachialgia,  ed  ap- 
parve un  segno  di  menstruazione  al- 
l’epoca  aspettata.  Il  notabile  miglio- 
ramento conseguito  dall'inferma.  la 
incoraggi  a persistere  nei  medesimi 
rimedj  anche  per  altri  trenta  giorni, 
lungo  i quali  non  ebbe  più  clic  li(*- 
vissime  alterazioni  nervose,  consi- 
stenti in  un  globo  isterico,  e leggie- 
re cefalee,  alternale  da  qualche  col- 
po di  nevralgia  cervicale.  Fu  nota- 
wle  in  questo  periodo  di  tempo,  che 
gli  accessi  nervosi  nei  giorni  sol'ùi  a 
comparire  si  trasformavano , direi 
quasi , in  altrettante  febbricciuole  di 
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poche  <«•?,  «Ile  ^anìi  seguivano  -su- 
ilori  ]irortisis$iini.  I^a  coinpm-su  inti- 
iie  di  una  nieslruazione  rcjiolare  e in 
>iiflìcienle  quantilù  pose  il  siijrjrello 
il  questa  cura  , alla  quale  sei'ui- 
va,  per  rellìcace  cooperazione  della 
iialura  inedcsima,  un  esito  forlii- 
iialo. 

OSSKRVAZIOISE  XXI. 

Efiilema:  sua  durata  prr  due  au-, 
ni  cvnswuliri:  inej}icacia  di  varj  me- 
/(idi  (intiepile/lirir  airleccia  jierit- 
riaiw  e completa  (juiu-igione.  Il  mio 
(rateilo  .\nlonio,  deireià  di  anni  ^0, 
di  leinperanienlo  sanguigno  liilioso, 
di  eosliluzione  sana,  non  ai  endo  soP- 
ierto  altra  malattia  che  il  vajuolo 
iiraho  eon(luente  all'  età  di  9 anni , 
era  da  me  cliiiiinato  a Koma  nel  Ì8i0, 
e collocalo  meco  neH’ospediile  I.,a- 
teranense  come  «iqirendislii  fra  i frio- 
>ani  di  l'arnmeiii  del  detto  ospedale. 
Attendeva  con  im|)c(rno  agli  sludj 
farmaceutici,  e seguiva  giornalmen- 
te i primarj  medici  (piando  faceva- 
no le  loro  visite.  l’'sseudosi  peri)  di- 
staccato con  dolore  dai  genitori,  e 
da  una  sua  fidanzata,  ed  e.ssendo  na- 
tivo dipae.se  montano  , e d'aria  sot- 
tile e purissima  , irovavasi  entro  a 
ipicllo  spedale  di  Roma  turbalo  nelle 
sue  digestioni,  soggetto  a cefalee,  c 
oppresso  da  tale  umore  melanconico 
cne  avrebbe  (luasi  jioluto  chiamarsi 
nostalgìa.  Aella  state  del  medesimo 
.•inno  fu  collo  (lidia  feblrre  vernacola, 
la  quale  da  principio  olTerivasi  con 
tipo  di  siibeontiniwi.  con  cefalea  forte, 
e dolori  lungo  iKratto  del  coi-done 
s)iina!e.  Fu  trattalo  eonipialche  sa- 
lasso in  principio  e bevande  refri- 
geranti, e quando  la  febbre  mostrò 
tipo  decisamente  terzanario,  e i fe- 
nomeni di  congestione  encefalo-spi- 
nale scomparvero , si  dette  la  china 
in  iiolvere  alla  dose  di  im'oncia,  co- 
stantemente fra  l’uno  e l’altro  ac- 
cesso, e le  febbri  cedettero  Entrato 
in  convaiescenza  gli  rimase  un  do- 
lore gravalivo  all’  ipocondrio  de- 
stro, indizio  di  (pialche  lurg(H’e  epa- 
tico, c cominciii  iul  essere  alTIitto  da 
molestie  emorroidali.  l.,a  floridezza 
del  suo  asjicUo  scomparve^  e si  tinse 
«nell’esso  del  colore  degli  abitatori  | 
(ielle  ]ialud:  INondiiiieno  potè  trarsi 


senza  febbre  dalla  fine  di  luglio  sino 
alla  metà  d'ottobre,  quando  per  es- 
sere rimasto  una  sera  sino  ad  ora 
tarda  a passeggiare  sul  prato  di  San 
(•invaimi  prossimo  «Ilo  spedale,  nella 
notte  medesima  ricadde  nelle  febbri. 
Si  presentarono  queste  « un  dipresso 
con  gli  stessi  sintomi  delle  prime, 
e furono  egualmente  trattate  e vin- 
te. I\el  novembre,  ver.so  la  fine,  re- 
cidivò di  bel  nuovo,  e fui  costretto 
di  mandarlo  alla  sua  aria  nativa. 
Dopo  pochi  giorni  dal  suo  arrivo  in 
patria , dove  aveva  fatalmente  risa- 
puto che  la  sua  fidanzata  crasi  già 
maritala  ad  altro,  avvenne  che  men- 
tre egli  si  studiava  di  superare  l'af- 
fannosa  sventura  con  la  lilnsolia  e 
la  ragione,  incontrossi  in  una  pub- 
blica passeg'giala  con  i due  nuovi 
coiyiigi,  e la  impressione  che  rice- 
vette da  colai  vista  fu  cosi  forte, 
che  preso  da  vertigine  seguila  da 
lipotimia  ivi  cadde  tramortito,  e fii 
ricondotto  alla  sua  casa  dove  gli  »i 
svilupparono  per  la  prima  volta  le 
convulsioni  epilettiche.  Queste  pw 
il  corso  di  dodici  giorni  ciccasi  rb 
petevano  le  due  c le  tre  volle  ogni 
ventiquattro  ore.  Accorsi  i medici 
del  luogo,  fra  i (piali  l’ ottimo  pro- 
tomedico (dottore  Zaccari,  trattarono 
la  inalaKtia  con  moderato  uso  di  sa- 
lassi e purgativi,  c quindi  passarono 
all’  uso  di  varj  antispasmodici,  vale- 
riana , muschio  e zinco.  Dono  do- 
■dici  giorni  i parossismi  diradarono, 
e venuto  T inverno  scomparvcrci  du- 
rante tutta  la  invernale  stagioia;. 
.Air  equinozio  di  primavera  ritornò 
r epili-ssia  ; selle  furono  gli  accessi 
intervallali  da  imo  o due  giorni  di 
calma.  I n profuso  flusso  emorrob 
dille  sembri)  che  ponesse  termine  agli 
ncee.s,si  epilettici.  Dal  che  ammollito 
il  medico  eurunte  pensò  di  dirigere 
i suoi  mezzi  curativi  cosi  detti  deo- 
struenti, sul  fegato;  e sieri  rabar- 
barati , e pillole  alootiche  e impia- 
stri di  cicuta  vennero  adoperati , c 
l’epilessia  tacque  noi  mesi  di  mag- 
gio e giugno.  Tra  la  fine  di  luglio 
e il  prineipin  di  agosto  nuovi  insilili 
epilelliei;  la  pertinacia  dei  quali  co- 
minci!) a sgoinciilare  i curaiili  qua- 
si disperando  di  poter  vincere  sif- 
fatta neurosi;  ricorrevano  allora  al- 
la lontanissima  influenza  del  vajuolo 
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«rabo.  La  mia  bnona  madrr  narrava 
al  medico,  come  per  suo  ammaestra- 
mento, die  mentre  era  gravida  nel 
settimo  mese  di  questo  ligliuolo, 
avendo  dovuto  passare  illiumeApsa 
a cavallo,  ebbe  io  (|nel  passaggio  tale 
timore  di  annegarsi  che  presa  in  se- 
guito da  dolori  alT  osso  sacro,  e da 
palpitazione  di  cuore,  stette  quasi 
per  abortire  per  lo  spazio  di  due 
giorni  continui.  E le  pareva  altresì 
di  rammentarsi  che  .\ntoniu,  mentre 
era  bambino  poppante,  fosse  andato 
soggetto  qualche  volta  a convulsioni 
infantili.  (Jiiesto  terzo  assalto  di  epi- 
lessia cedette  come  gli  altri  dopo  la 
settima  o T ottava  accessione , la- 
sciando libero  l’infermo  per  tutta  la 
stagione  invernale  consecutiva.  >'el- 
l’anno  appresso  si  ripeterono  gl’in- 
sulti con  maggiore  gravezza,  agli 
stessi  ]»eriodi,  vale  a dire  poco  dopo 
il  solstizio  di  estate,  e negli  equinozi 
di  autunno  e di  primavera.  Altri  ri- 
inedj  tentati  non  valsero  a vincere 
stabilmente  la  malattia,  e l’aspetto 
terreo  del  voKo,  e lo  sguardo  incer- 
to e imnanrito  , il  decailimeiitn  ge- 
nerale della  nutrizione  e delle  forze, 
l’ estremo  avsilimento  morale  in 
che  era  caduto  il  mio  povero  fra- 
tello, facevano  temere  che  per  ef- 
fetto dei  ripetuti  accessi  epilelliei 
(gualche  lesione  organica  cerebrale 
SI  fosse  gin  stabilita,  ed  il  timore  di 
non  più  ritornarlo  in  salute  era  po- 
co, dinanzi  a quello  di  vederlo  smar- 
rito anche  nell' intelletto.  Partitomi 

10  da  Roma,  e restituitomi  per  alcun 
tempo  alla  casa  paterna  fui  presente 
ai  nuovi  insulti  epilettici,  da  che  era 
assalito  il  mio  fratello  nella  prima- 
vera del  I8d2.  Ripensando  ni  metodi 
di  cura  diversi  ineflicacemente  pra- 
ticati, c alle  febbri  che  avevano  di 
poco  preceduto  lo  insorgere  della 
epilessia , e al  riprodursi  di  questa 
nei  temili  medesimi  in  che  le  iiiler- 
mittenti  pur  recidivano,  mi  fu  facile 

11  convincere  il  Zaccari , e qualche 
altro  medico,  die  la  neurosi  si  man- 
tenesse tuttavia  in  stretta  dipenden- 
za dallo  stesso  fomite  febbrile.  Si 
cominciò  quindi  a trattarla  con  dei 
semplici  decotti  di  china,  quasi  per 
adattarsi  alle  forze  indebolite  di  uno 
stomaco  che  già  inostrnvasi  da  qual- 
che tempo  riottoso  alle  medicine.  Dal 


decotto  si  passò  alFestratto,  e quin- 
di a grado  a grado  alla  corteccia  pe- 
ruviana in  polvere,  della  quale  egli 
potè  prendere  mezz'  oncia  nei  primi 
piorni,  e quindi  si  scemò  la  dose  a 
due  sole  dramme,  le  quali  continuò 
a prendere  per  più  di  un  mese,  l’ni- 
vnsi  alla  china  l’uso  del  latte  mat- 
tina e sera,  c una  alimentazione  tenue 
si,  ma  un  po’  più  abbondante  della 
consueta.  Giunti  alla  estate  del  me- 
desimo anno,  nel  mese  di  agosto,  pati 
per  più  giorni  di  un  torpore  al  brac- 
cio sinistro,  col  senso  di  un'aura  che 
cominciava  dalla  punta  delle  dita , 
quindi  sì  lanciava  al  cubito,  e quivi 
arrestavasi  destando  un  forte  dolo- 
re. Era  questo  il  punto  istesso  da 
dove  partiva  l'aura  epilettica  quando 
negli  anni  innanzi  l' epilessia  scop- 
piava in  tutta  la  sua  piena  forma. 
Giunti  aR’eqiiinozio  di  antunno  l'epi- 
lessia non  comparve,  ma  comparve- 
ro del  pari  i torpori  allo  stesso  brac- 
cio. -A'el  I8i3  non  si  ebbero  più  in- 
sulti epilettici,  e tale  si  è mantenuto 
fi  fratello  mio  sino  ad  oggi;  di  mo- 
docliè  essendo  ornai  scoi'si  più  di  2» 
anni,  può  cbiainarsi  completa  e sta- 
bile la  sua  guarigione. 

OSSERVAZIONE  XXII. 

Iiilcrniilteìili ; snccexùoiie  tifoide: 
fnluiliì  e hiiUmia  ; iiief/iracia  della 
chiiifichiiia:  onio  : guorigioiie.  Anto- 
nio Riccietti  di  S.  Lasciano,  agrieoi  • 
tore,  giovanetto  di  I6  anni,  aveva  sof- 
ferto per  più  d’un  mese  nella  esta- 
te del  I8ÌI  di  terzana  intermitten- 
te. Nell’ autunno  ebbe  In  sventura  di 
perdere  una  giovenca  che  egli  era 
solito  badare,  e nutrire  con  molta 
cura  cd  amore:  c questa  perdita  ri- 
membrava sempre  nei  suoi  vanilo- 
qui : n’ebbe  gravissimo  patema  di 
amino,  per  il  quale  ricaduto  nelle 
febbri  in  sul  principio  di  dicembre , 
queste  assunsero  un  carattere  ner- 
voso tifoide  e un  tipo  di  sub-conti- 
nue. Cessate  queste  febbri  ne  rimase 
gran  debolezza,  emaciazione,  e ne 
contrasse  un  abito  cachetieo.  \ que- 
sti fenomeni  nel  gennaio  del  I8i2 
si  aggiungeva  una  lieve  aberrazione 
di  mente,  e un  appetito  smodato  in 
guisa  che  non  v’ era  per  lui  termine 
di  sazietà.  In  questo  stato  fu  con- 
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dotto  in  clinica  il  12  fcltbrnio  dello 
stesso  anno,  li'esami'  del  petto  non 
mostrò  veruna  alterazione.  .Nel  bas- 
so ventre  non  v’ erano  indizj  di  or- 
j;aniclie  alTezioni  die  potessero  ren- 
dere conto  della  f.niie  canina  da  cui 
era  divorato.  Non  vi  erano  jié  nau- 
see, tu'*  vomiti:  la  linjruu  non  oneri- 
la verui)  sefrno  particolare;  le  e^e- 
stioni  alvine  erano  naturali  e perio- 
diche: le  urine  in  sniriciente  quan- 
tità, e prive  di  seilìmento  : nessun 
ilolore  permanente  alla  rej'ione  epi- 
j'nstrica;  se  non  che  nn  senso  di  peso 
ipiando  aveva  incollata  molta  quan- 
tità di  alimenti:  il  suo  polso  era  ani- 
retico  , ma  ui\  po’  frequente,  e de- 
bole. liC  sue  facoltà  intellettuali  era- 
no cosi  ottuse,  che  rappresentavano 
una  completa  fiiluilà.  .Non  potendo 
dichiarare  nè  la  hiilimia,  nè  la  futni- 
Itì  come  dipendenti  da  sconcerti  or- 
{janici,  si  credette  di  dare  ad  ambe- 
due tm  carattere  essenzialmente  ner- 
voso, e dì  connettcì'e  questa  condi- 
zione col  tifo  soflerto,  o col  patema 
d'animo  sopra  indicalo.  Ma  due  diib- 
bj  rendevano  ancora  vacillante  que- 
sta diafjnosi  ; 1’  uno  era  la  possibi- 
lità di  una  elmintiasi,  1’  altro  il  po- 
ter essere  la  neurosi  dipendente  an- 
cora dal  fomite  febbrile  delle  solTer- 
le  inlermillenli  miasmaUche.  K pri- 
ma di  narrare  siccome  si  giunse  a ve- 
rificare la  essenza  nervosa  di  tale  af- 
fezione, va  notalo  come  straordina- 
rio fenomeno  il  segnenle:  in  niruni 
inoineiiti  in  che  la  fame  non  snddi- 
sbitta  trasmutava  in  ima  specie  di 
placido  delirio  la  sua  fatuità,  se  il 
giovinetto  vedeva  presso  al  suo  Ietto 
cucchiai  o forchette.  e"li  le  iilTer- 
rava  e facesa  con  quelle  l’alto  di 
inaiifrìare:  nella  stessa  f;uisa  che  nel 
(leliriiim  Ircnwiis  abbiamo  veduto  i 
inalali  immaginarsi  di  avere  tra  le 
mani  bottiglie  di  vino,  o altre  be- 
vande spiritose,  e far  atto  di  tran- 
gugiarsele. 

Fu  cominciato  a curare  con  ini 
purgativo  di  ricino,  e si  passò  ((Hin- 
di alle  pillole  antelmintiche  di  calo- 
melano e di  estratto  di  valeriana, 
colle  quali  avendo  continuato  (ler  tre 
•'iorni,  cd  avendone  ottenuto  copio- 
se e fluide  deiezioni  alvine  senza  ver- 
mi si  nbbandoiK)  l’ idea  dell’ elmin- 
tiiiii,  e si  passò  ni  chinacci.  Soste- 


nuta con  questi  la  cura  per  sei  gior- 
ni, non  si  ollenne  vermi  niigliora- 
inento  nè  della  bulimìa,  nè  dello  sta- 
to immlale.  Che  anzi  ((iiesln  ultimo 
essendosi  in  alcuni  giorni  aggravalo, 
parve  voler  trasformare  la  fatuità 
III  una  specie  di  monomania  triste. 
.VxMido  [lerlanto  conce|dta  l'idea 
di  una  nevrosi  die,  da  coniplicazioiie 
che  (xileva  essere  stala  iimanzi.  si 
fosse  resa  idiu|)atica,  si  ricorse  ull'o- 
pio.  Si  cominciò  a darne  due  (trani 
al  giorno,  e nei  primi  due  giorni 
nessun  cungiameiilo  nella  imiimia, 
ma  i fenomeni  di  alienaziuiie  men- 
tale si  ricondussero  sulla  semplice 
fatuità.  Si  accrebbe  la  dose  lino  ai 
quattro  grani,  coi  quali  rontimiando 
nei  successivi  giorni,  miraiiile  era  la 
diminuzione  (irogressiva  della  buli- 
mia e il  ritorno  delle  facoltà  men- 
tali al  loro  stato  naturale.  Taimen- 
techè  egli  poteva  qiie.slo  gioviiiellii 
nei  giorni  in  cui  rimase  in  clinica, 
onde  assicurarsi  di  una  recidiva, go- 
dersi dei  famigliuri  colloqui  coi  suoi 
compagni,  [lasseggiare  jicr  le  corsie, 
e rendersi  ben  accetto  a molti  [ler  i 
servigi  da  infermiere  che  loro  nmo- 
revolmeiite  prestava.  Verso  la  fine 
del  mese  di  marzo  completamente 
ristabilito  partiva  dalla  dinica.  ba 
dose  dell’  opio  non  fu  mai  maggioiv 
dei  quattro  p-ani  nelle  2'»  ore , e 
(iriniii  di  dicniarare  la  convolescenw 
fu  scemata  a grado  a grado , come 
dee  farsi  di  questa  droga,  quando  se 
ne  sono  ottenuti  gli  dletti  desiderati. 

OSSERVAZIONE  .WIll. 

Quartana  pleurìtica  ; cura  aliti- 
floijistim,  quindi  corteccia  ferueia- 
Ila  : idrotomee  e ascile  incipiente: 
diuretici:  nuovo  accesso  febbnkichi- 
na  c ferro  ; i/iiuriijione.  Certo  le* 

gnajiiolo,  deH’età  di  qiiaranlun'anno, 
abitante  in  .\sciaiio,  non  molto  lun- 
gi dal  padule,  era  stato  febbricitan- 
te nella  state  per  tre  anni  innanzi 
consecutivi.  Nel  geimajo  di  quest’  an- 
no ricadde  nelle  febbri  che  gli  si  ma- 
nifestavano con  tipo  quartanario.  Uo- 
po alcuni  accessi  di  quartana, 
vicenda  re(ienlina  di  caldo  e freddo 
soflerta,  pali  to.ise  aspra  e secca,  con 
(|u.ildie  sputo  linfare  sanguinolento, 
respiro  alìiiticato,  doloroso,  inilolen- 
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ziinento  a tutto  il  torace  e alla  spal- 
la destra,  con  puntura  sotto  la  luain- 
iiiella  corrispondente:  polsi  duri  IVe- 
(pienti:  calore  mordace,  cute  secca. 
La  febbre  erosi  trasfonnata  in  con- 
tinua reinitlenle;  benclii*  due  giorni 
si  ed  uno  no  le  esacerbazioni  nel  pri- 
mo settenario  fossero  evidentemente 
più  intense,  siccome  nella  (juartuna 
doppia,  il  perchè  fu  dichiarata  la 
malattia  non  jilenritide  primitiva,  ma 
quartana |dcuri(ica.  Due  salassi,  cia- 
scuno di  40  micie,  die  odèrirono  am- 
bedue cotenna  albiiniinosa  non  mol- 
to intensa:  e siero  abbondante:  una 
apniicazione  di  12  inignatte,  e bibite 
stilliate  mitigarniio  i sintomi  pleuriti- 
ci e il  dolore.  I,a  respirazione  erosi 
re.sa  normale:  non  lasciava  però  di 
nianifestarsi  in  essa  qualche  sibilo, 
come  in  quella  degli  uomini  molto 
pingui:  la  tosse  più  rara,  meno  mole- 
sta, ma  persisteva  ancora  : non  v'eran 
piu  sputi  : la  voce  ci’a  fioca.  Scom- 
jtarve  la  febbre;  ma  dopo  due  gior- 
ni di  apiressia  si  riallacciò  colla  for- 
ma d' accesso  febbrile  intermittente. 
Kiassunse  iiisomma  il  suo  tipo  quar- 
tanario; nel  «jiiale  fu  da  notare  co- 
me invece  dell’ intenso  e lungo  fred- 
do fossero  copiosissimi  i sudori.  Si 
sperò  che  la  cliinacliina  combattendo 
la  febbre  [lotesse  far  cessare  quei  re- 
sidui di  aHezionc  toracica  che  tutta- 
via rimanevano:  furono  dati  12  grani 
di  citrato  di  chinina  ogni  2-'t  ore. 
La  quartana  cedette:  ina  la  voce  ri- 
niaiieva  linea:  i polsi  legati  c non 
regolari:  una  tosse  sibilante  e senza 
espcttorazione  continnava  ancora,  e 
il  respiro  si  fe*  ad  un  tratto  cosi  cor- 
to e laborioso,  che  il  malato  non 
|ioté  più  giacere  supino,  nè  in  sul 
iianco  sinistro:  fu  sospesa  la  china: 
bibite  aperienti  diuretiche  e vessi- 
canti.  Esaminato  il  torace  destro  vi 
si  rinvennero  indizii  di  grave  ver- 
samento: la  dilatazione  di  esso  era 
maggiore  del  lato  opposto  di  un  pol- 
ìici-  e mezzo:  jn-rcosso  dava  suono 
ottuso  Hscemlenìe  : la  respirazione 
era  bronchiale  alle  sommità  nntero- 
posteriori:  cominciavano  fenomeni 
. di  anassarca,  e ne’  giorni  successivi 
compavero  indizii  di  uscite  incipiente. 
Le  urine  però  non  erano  scarse,  ed 
avevano  queU’ajiparenza  sierosa,  che 
nei  versamenti  interni  promette  be- 


ne. La  malattia  si  mantenne  di  tal 
modo  stazionaria  per  circa  otto  gior- 
ni alternandosi  la  gravezza  de’ sinto- 
mi tra  il  versamento  ubdominule  e 
il  versamento  toracico.  Apparve  in 
questo  nelle  ore  pomeridiaue  una 
lebbre  preceduta  da  brividi , c se- 
guita un  intenso  calore  e vibra- 
zione di  polsi . che  si  niaiitenne 
tutta  la  notte  sino  alle  prime  ore 
mattutine,  die  non  con  sudori , m i 
con  copiose  .scaridie  di  urine  si  ter- 
minava. Ammoniti  da  quest’  alto 
spontaneo  della  natura  passammo  ai 
tonici,  e si  prescrisse  il  citrato  di 
chinina  col  ferro  sotto  carbonato,  sci 
grani  di  questo  e dodici  di  quello 
nelle  2't  ore.  K fu  sotto  questo  regi- 
me terapeutico,  al  (piale  fu  unita 
una  dieta  alquanto  nutriente,  che  i 
rias.sorbimenti  rinacquero  pronti,  e 
i sintomi  d' idrotorace  c di  ascile 
scomparvero,  nè  più  la  quartana  si 
vide.  .\i  primi  di  marzo  il  malato 
era  perfettaniciilc  guarito. 

osservaziom:  xxiv. 

lìitn-iniUenti  (jvavi  rpidnnkhr  : 
Dissciilerie  coiisirutive;  vario  meto- 
do curativo.  Vdlclri  è città  dove  le 
intermittenti  cndeniicamente  si  pre- 
sentano ogni  anno.  .Ma  nella  state  del 
IS18  fiiroiivi  cosi  numerose  c gravi, 
che  Ih  città  chiese  a Roma  un  me- 
dico in  ajuto  de’ medici  cola  residen- 
ti. Il  canonico  I.ombardi  priore  di 
S.  Spirito  mandava  me  coinè  sussi- 
diario in  quella  occasione.  Sebbene 
nel  tempo  della  mia  dimora  in  quel- 
la città  nessuna  persona  di  elevata 
condizione  mi  chiamasse,  imberbe 
come  io  era  ancora  nell’ arte  mia,  e 
nessuno  di  ciue’  medici  mi  invitasse 
mai  (I  consulto,  io  potei  tiondimeno 
fra  i popolani  e fra  i eontailiiii,  ai 
quali  unicamente  sono  andato  sem- 
pre debitore  di  tutto  ciò  che  può  dir- 
si vera  osservazione  |)ratica,  studia- 
re la  malattia  dominante,  e ricono- 
scere la  varia  natura  di  quel  flusso 
dissenterico  in  cui  cailevuiio,  dopo 
avere  sopportate  le  febbri,  molli  in- 
dividui. lo  osservavo  che  cadevano 
più  faeilmenle  nel  flusso  ventrale 
sanguigno  (pie'feblirioitanti,  che  ave- 
vano superato  o una  febbre  inlonnit- 
tcnlc  grave  o una  decisa  [lernieiosa 
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con  sintonìt  di  vomito,  di  coliclie  «!)- 
dotninuli,  di  enu-lo-culiirsi,  o di  eva- 
cuaziuiii  vcnti'iili  biliose  o subeni- 
fiite.  K fiiUomì  ad  inda^fare  le  eaj:io- 
lù  di  (|uesta  conunie  conversione  del 
morbo  ejìidemico,  io  ne  trovino  una 
|irinei|»idissiina  nei  venti  di  nord- 
<Mvest  e ludle  idogge  che  in  ijneiran- 
no  coininriarofio  intense  e precoci 
Cuori  deir  ordinario  : e l'essere  so- 
prafrgiunte  (iiiesle  frescure  e uiniili- 
la  inlein|)estivainente,  cioè  prima  del 
lermine  della  state,  faceva  sì  che  era- 
no poi  succedute  da  giornate  di  un 
c.ddo-umido  eslrenuuntmte  aflannoso 
e nocivo.  Il  carattere  ei>iileinieo  di 
(piesle  dissenterie  {larliva  «la  (|iiestal 
•tenerale  cagione,  l.i  «piale  colpiva  il 
ina^';;ji«)r  numero  nid  tempo  che  io 
mi  termuva  in  «pudla  città;  di  inu- 
niera  che  furono  più  i «lissenterici 
che  io  ebbi  a curare,  che  "li  alfetli 
ilidlii  civiisuela  Cebbn«  vernacola.  Sen- 
zacbè  peri)  la  accennata  causa,  ben- 
ché la  più  c«imune,  (ogliesse  che  tra 
li  nuuu‘r«)  dei  dissenterici  alcuni  non 
vi  fossero  attaccali  «lai  morbo,  e non 
per  ellètto  della  delta  cagione  iilmo- 
sferica,  ma  piuttosto  per  cagioni  in- 
dividuali, e per  errori  dietetici  o te- 
rapeutici commessi  «hinuite  il  corso 
delle  loro  iiUermiUenli  ; la  «piale  iii- 
tercorrenza  «li  eagioiii,  c«)ine  «li  mor- 
bi,  osservasi  in  tutte  le  epidemie,  j 
Preiiil«m(l«>  adunque  argomento  «hil-  j 
la  causi»  aliiioslèrica  generale  di  tali 
dissenterie,  il  l«m>  foinlo  più  comune  ] 
era  il  nmiiutosi.  La  qual  coiulizio- 
iie  esercitava  tre  maniere  «li  ìntliien- 
ze  sili  convalescenti  «Iella  febbre  ver- 
nacola. In  alcuni  cioè  era  così  lieve, 
che  ricliiamando  a recidiva  la  fehhre 
intcrmilteiile  già  vinta  non  costi- 
tuiva che  una  complicazione  di  que- 
sta, e si  oli'eriva  con  forma  il'  inter- 
mittente ealarnile  «linrroica,  in  che 
le  mucagUe  saiigiiiiioleiiti  intestinali 
erano  scars»*,  c con  jioco  tenesmo. 
In  altri  la  rcumatosi  era  forte  in 
modo,  chi’,  o persisteva  tuttora  non 
iilfalto  vinto  il  fomite  felibrile,  e le 
iviizioni  contro  esso  non  avevano 
|(i«i  limgo  essendo  tutte  «iirelte  coii- 
tiM  la  nuova  condizione  morbosa; 
ipiinili  o non  v’aera  febbre  o er;i  «lì 
tull’idtra  mitiira  che  della  febbre  an- 
t«?ce«lente  vei-iiaeoia:  o il  fomite  feb- 
brile era  stillo  completamente  vinto. 
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e la  nuova  idiopatia  esisteva  sola  al 
governo  di  tutta  la  affezione  dissen- 
terica. In  altri  riiialmente,  c «ptcsli 
erano  i casi  i più  rari  o insieme  i 
più  fatali,  vi  fosse  o non  vi  fosse  tnt- 
t’ ora  latente  o numifeslo  il  fomite 
febbrile  endemico,  la  nmmatosi  dis- 
-senterica  s«q>raggimila,  trovando  coii- 
dizioni  organiciie  predisposte  al  di- 
seioglimcnto,  c sangue  di  guasta  na- 
tura, «legenerava  pi-ima  in  caraltere 
sierosa,  quindi  in  septieo;  e assunto 
che  iiv«‘va  «jnesl’  u'.liino,  o la  febbri- 
tifoide  o i lenomeni  tulli  «li  una  en- 
terorragia passiva,  scorbutica,  si  ma- 
iiilèstarimo,  richiamamlo  o gli  acces 
si  perniciosi  . o fatalmente  termi- 
nando .sotto  l' irrefrenabile  enion-a- 
gia, 

A questi  «iiversi  modi  di  esistere 
il«d!a  forma  ephiemica  «lovevM  «li  ne- 
cessità conformarsi  ima  divi-rsa  le- 
rajieutiea.  Imperocchi'  nel  primi»  ra- 
so io  v«-«levii , che  l<-iupramlo  f osi» 
«Iella  china  e |iassaiiili)  alle  «lecozmni 
«li  essa , e «lamio  alla  sera  «jualthr 
blamio  «liaforelico , i sudori  negli 
Jiccessi  aiimiMilaudost , la  lieve  reu- 
matosi  si  dissipava  ; e o con  essa 
cessiiva  insiemi-  la  febbre  recidiva, 
o se  «piesla  continuava,  csi-gi-va  lo 
stesso  tralt  amento  che  esigono  li- 
consuete  perimliche.  .Ael  secondo 
caso  bisogiiiiva  iiuiiiediatami-’iile  so- 
spendere i cliiiiacei , e appigliarsi  a 
buon  ora  a un  metodo  lassativo 
diapnoico  , e confortarlo  con  bagni 
cabli  eil  anche  coll’ojuto  «lei  vessi- 
calorj  durante  lutto  il  corso  «Iella 
«lissi-iiteria.  (Jui  parimenti  eoim’  in 
taliiiii  giovava  un  modi-rato  siilasso 
in  principio , cosi  in  altri  non  b.i- 
staiite  a pi-omuover«!  tuia  crisi  «le- 
cisa  le  semplici  polveri  slibiatc,  con- 
veniva passare  a «juelle  «lei  lloucr: 
in  tutti  geiii'ralmenti;  nuocirvaao  gb 
iimari , i tonici , gli  nslringciili.  t 
solamente  in  «pielli  nei  quali  Clas- 
sato il  corso  «Iella  dissenteria,  che 
«lagli  otto  ai  «|unttordici  giorni  pei' 
lo  più  poteva  durare,  riproiluccvansi 
le  terzane,  le  «iiiarlane  . era  neces- 
sario loi-mirc  iilr  liso  «Iella  rhinaclii- 
na.  lAlon  moncf»  qualche  esempio  iii^ 
che  queste  fi-bbri  che  riproiluccvansi 
«lopo  il  corso  della  «iissenteria,  in- 
vece di  essere  governate  dal  nieile- 
siiuo  fomite  febbrile  endemico,  era- 
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no  recidive  spontanee^  tendenti  cioè 
a conipletnre  In  risoluzione  della  reu- 
niatosi  dissenterica:  e queste  febbri 
non  volevano  la  chinaeliina;  ma  bi- 
sog-nava  lasciarle  andare  da  sè  sino 
al  tonnine  della  loro  durata,  die  era 
]ier  lo  più  di  una  effimera  protraila, 
e gitidicavansi  o con  estese  idroe 
labiali,  o con  urine  profuse  e torbi- 
de, o con  sudori  copiosi.  .>ella  terza 
classe  dei  dissenterici  da  me  osser- 
vati, nnniinciavasi  sin  dapprincipio 
la  malignità  della  malattia.  InqRM'oc- 
cliè  dopo  i primi  due  o tre  giorni 
la  fisonomia  si  alterava  notabilmente, 
i polsi  decadevano,  e la  reazione  feb- 
brile era  (piasi  nulla , la  voce  ren- 
devasi  fioca,  aride  erano  le  fauci,  le 
estremità  si  aggrinzavano  e illividi- 
vano e ralTrcddavano,  il  tenesmo  era 
continuo,  e le  materie  emesse  con- 
sistevano 0 in  sanie,  o-in  siero  san- 
guinolento schiumoso,  o in  sangue 
di  un  fetore  cadaverico,  il  ventre  era 
ratlratu  e dolenle,  il  singhiozzo,  i 
sudori  colliquativi  e le  lipotimie  pre- 
cedevano di  poche  ore  la  morte. 

(Quando  vi  era  stato  un  intervallo 
di  varii  giorni  tra  la  cessata  febbre 
intermittente  c la  contratta  dissen- 
teria, nei  malati  di  questa  terza  clas- 
se, la  nuova  febbre  assumeva  un  ca- 
rattere tifoide,*  e si  doveva  trattarla 
con  decotti  o estratti  di  china,  can- 
fora, acetato  d’ ammoniacif  ed  altri 
antiseptiei  di  simil  natura:  quando 
invece  ul’  individui  di  poco  sortiti 
dalla  febbre  intermittente  contrae- 
vano questa  terza  indole  di  dissen- 


teria, o il»  essa  cadevano  diiranb'  il 
corso  delle  intermittenti  medesime, 
l’andamento  di  questa  era  simile  a 
quello  della  perniciosa  dissenterica  , 
e le  si  conveniva  lo  stesso  tratta- 
mento terapeutico  che  ad  una  per- 
niciosa. Fortunatamente  non  furono 
che  otto  gli  esempi  di  questa  terza 
classe  di  dissenterie  maligne . che  a 
me  si  oll'erirono  in  quella  epidemia, 
e trattati  nel  mudo  avvisato  non  ne 
perirono  che  due. 

Concludo  pertanto  riguardo  alla 
natm'a  dei  inorili  successivi  alle  in- 
termittenti e alle  perniciose,  che  non 
si  pim  ritenere  per  |irincipio  gene- 
rale della  loro  patologia  e terapeu- 
tica , siccome  alcuni  pratici  hanmv 
troppo  facilmente  inculcato  , che  la 
meilesiimi  condizione  morbosa  feb- 
brile è sempre  quella  che  li  gover- 
na. e che  volino  essere  trattati  aii- 
ch'cssi  col  medesimo  specifico,  con 
che  si  trutta  la  febbre  miasmatica 
supposta  permanente  genitrice  di 
essi.  Ma  invece  delibonsi  (e  credo 
le  osservazioni  riportale  bastcvoli  a 
provarlo)  sottoporre  a più  severa 
analisi  etiologica,  onde  conoscere  in 
che  relazione  stanno  col  fomite  feb- 
brile tuttora  permanente  , e colle 
nuove  cause  esterne  od  interne  so- 
pravvenute, c colle  forze  medicatrici 
della  natura.  Con  queste  considera- 
zioni soltanto  la  terapeutica  di  essi 
acquisterà  quel  carattere  filosofico  e 
razionale,  die  puf)  innalzare  a gradi 
sempre  maggiori  la  probabilità  di 
fortuna  nelle  cure  intraprese. 
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PARTE  QUARTA 


DEL  TRATTAMENTO  CURATIVO  E PROFILATTICO 
DELLE  FEBBRI  INTERMITTENTI  PERNICIOSE 


CAPITOLO  I. 

Fomlamntli  della  terapeutica  delle 

febbri  iulermitleuti  eiulemiche. 

Onde  sljtliiiire  i fondnmenli  della 
terapeutica  si)eeiule  delle  nostre  fel»- 
bri  in  connessione  colla  natura  mor- 
bosa di  esspjini  piova  qui  richiamai'e 
alcune  proposizioni  più  aiiterior- 
niente  aimiiiiziate. 

I miasmi  vepeto-animali  <Ie’ climi 
caldo-umidi  dcposilati  sulla  pelle, 
per  mezzo  dell’  azione  conduttrice 
«Iella  umidità,  apiscono  come  sostan- 
ze deleterie  sulle  estremità  nervose 
periferiche  del  sistema  spinale  de’ 
nerri  sensorii. 

Cotesta  azione  virulenta  può  es- 
!MTe  direttamente  più  o meno  forte 
secondo  il  map'^ior  grado  di  con- 
eeiitrazione  e di  forza , secondo  le 
proporzioni  in  che  stanno  le  parti 
e gli  atomi  miasmatici  vegetabili  o 
auimali  infra  loro. 

A rendere  più  o meno  forte  l’a- 
zione dei  miasmi  concorrono,  sicco- 
me alla  loro  formazione,  circostanze 
geologiche,  geografiche  c meteoro- 
logiche. 

Le  circostanze  meteorologiche  po.s- 
sono  dare  origine  anche  ad  una  co- 
stituzione epidemica,  la  «piale  nel 
suo  complesso  rappresenti  ner  un 
tempo  determinato  un  grado  «li  mag- 
gior forza  di  tutte  le  cause  topo- 
ginliche  formative  «lei  miasmi. 

Le  indisposizioni  individiiaji  tanto 
negli  indigeni  che  nei  forastieri  «lei 
luoghi  «li  mal’  aria  , siccome  ]>ure 
«pielle  che  resultano  dall’  impressione 
nociva  «Ielle  cjitise  collaterali  iil  mia- 
sma, npgravano  indirettamente  l’ ef- 
fetto (Iclelerio  del  miasma  stesso. 


Un  individuo  d’altronde  sanissimn 
si  espone  in  luogo  caldo-umido  id- 
l’intluenza  d’un  miasma,  che  sorge 
da  un  jiadule  dove  sono  nicscolaie 
ae«pie  salse  con  le  «lolci  , e ne  con- 
trae una  iteniiciosa:  altro  iinlividiio, 
ancor  egli  sano  , si  espone  ad  un 
miasma  elie  sorga  «la  un  paduledove 
non  si  lueseolino  ae«pie  inarhie «ella 
stagione  estiia  e uutumiale  , e 
conti'a*'  una  terzana  non  cauint  a 
risolversi  da  s«’,  ma  bisognevole  del- 
rajnto  della  rorteccia  a dosi  mode- 
rate : altro  individuo  parimenti  sano 
si  espone  ad  un  leggero  miasma  di 
primavi’ra,  e ne  contrae  una  inter- 
mittente, la  quale,  mantenendosi  va- 
lide e lìsìologiehe  lv‘  reazioni  spi- 
nali, dopo  il  (fiiarto  o il  settimo  ac- 
cessi* !|i  risolve  da  sé.  In  questi 
esemjii  non  agisce  che  la  eausn  mia- 
smatica ria  se  sola  a gradi  maggiori 
u minori  di  forza. 

Un  individuo  mal  disposto  o nei 
nervi  o nel  sangue,  per  l’impressio- 
ne sentita  delle  cause  morbose  col- 
laterali ai  miasmi,  otde  infine  sotto 
l’ influenza  febbrile  di  questi  e vi 
cade  in  pi-imavera.  Ma  le  sue  indi- 
sposizioni costituiscono  omopatic;  e 
eoinniiciizioni  tali  che  impediscoDO 
la  linera  azione  reflessa  spinale,  o 
ne  alterano  i periodi,  e non  può  fj" 
.solvere  da  sé  senza  ajuti  terapeuti- 
ci: vi  cade  in  estate,  e il  niiasnia  è 
svolto  da  stagni  dove  non  vi  ha  nie- 
scolanzii  di  acipie  marine.  La  fona 
«leleteriu  del  miasma  imn_  sarebbe 
tale  da  produrre  una  perniciosa  la 
un  individuo  saimj  ina  le  omopatie 
che  nell’individuo  qui  suppostosi 
ineontrano,  imprimono  alla  febbre 
un  carattere  grave  ed  anche  assoluta- 
melile  pei-nicioso:  la  corteccia  da  >c 
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sola  0 a dosi*  mediocre  non  baste- 
rebbe alla  cura.  Facciamo  inrme  che 
questo  individuo  cada  sotto  la  in- 
ftuenxa  d’ un  miasma  svolto  da  pa- 
ludi marittime.  Se  a precipitare 
nella  perniciosa  un  individuo  sano 
vi  vogliono  20  gradi , per  esempio , 
di  folla  virulenta  di  questo  mia- 
sma , per  un  individuo  mal  dispo- 
sto basteranno  gradi  10,  perocché 
le  omoputìe  in  questo  caso,  tanto 
possono  accrescere  la  dìfTusione  de- 
leteria della  causa  sul  sistema  sen- 
sorio suinale  periferico,  come  per- 
vertire l'azione  rellessa  del  sistema 
motore  del  medesimo  centro  ner- 
voso. I quali  effetli  i processi  omo- 
palici  producono  non  tanto  allorché 
sono  precedentemente  stabiliti  nei 
nervi,  quanto  allorché  sono  stabiliti 
nel  sangue.  Quindi  è che  in  simili 
circostanze  la  terapeutica  limitata  ai 
soli  cliiiiaeei  spe.sso  é infruttuosa; 
ed  ha  bisogno  di  argomenti  addi- 
zionali che  mirino  a correggere  la 
iniluenza  perniciosa  delle  complica- 
zioni. 

Fintanto  adunque  che  la  forza  mor- 
bosa deleteria  del  miasma  è lieve  c 
in  proporzione  colla  reazlon  motrice 
spinale  , l' intermittente  è lieve  e 
può  risolversi  anche  da  sé  stessa. 
Nelle  inlerinittenti  endemiche  ordi- 
narie o cresce  la  forza  del  miasma, 
o concorrono  le  emopatie,  tanto  da 
esigere  ajuti  terapeutici , serbando 
modo  e tempo.  A rendere  le  perni- 
ciose bisognevoli  d'ajuto  terapeuti- 
co pronto  e più  energico  concor- 
rono quindi: 

1.  Un  grado  straordinario  di  forza 
virulenta  della  causa  primitiva  spe- 
cifica, che  perverta  o sperda  la  rea- 
zione fisiologica  de’  nervi  motori 
spinali. 

2.  La  concorrenza  del  gravi  effetti 
delle  cause  coefiieienti , ossia  delle 
oinopatie. 

3.  Una  costituzione  epidemica  che 
rappresenti  il  predominio  aceiden- 
talc  e teinporario,  o deH'uno  a del- 
l’altro del  due  poteri  etiologici  ac- 
cennati , o di  ambedue  insieme  riu- 
niti. 

Quindi  scendono  i fondamenti  prin- 
cipali della  terapeutica  delle  perni- 
ciose, i auali  consistono  : 

1.  rVelr  opporsi  pronlaincHtc  ed 

Phcc.  V.  I. 


energicaineiife  colla  chinaehina  al 
processo  morboso  specifico. 

2.  Nel  riattivare  i’azion  rellessa 
spinale. 

3.  Nel  correggere  e rimovere  le 
complicazioni. 

CAPITOLO  II. 

Della  chinaehina  e de’ tuoi 
preparali. 

L'  empirismo  clinico  ha  luitriato 
la  corteccia  peruviana  sino  dal  prin- 
cipio del  secolo  decimosettimn  per 
lo  specifico  rimedio  contro  le  febbri 
miasmatiche,  e il  Torti  in  Italia  ha 
insegnato  il  primo  l’ applicazione 
che  deve  farsene  contro  alle  febbri 
perniciose.  La  ragione  clinica  dei 
nostri  tempi  intenue  sino  a un  certo 
punto  perchè  il  farmaco  decantato 
prevalga  sopra  tutti  gli  altri  contro 
cotesto  genere  di  morbi;  giacché 
analizzando  per  una  parte  i compo- 
nenti della  corteccia  peruviana  , os- 
segnando  loro  un  modo  di  azione 
equivalente  per  analogia  e spcrien- 
za  ad  altri  farmachi  più  noti , e 
risolvendo  del  pari  con  l'analisi 
la  febbre  miasmatica  oe’  suoi  feno- 
meni consecutivi  principali , si  co- 
nosce che  in  nessun  farmaco  si  uni- 
scono poteri  inedicamentosi  più  adat- 
ti all’  indole  di  questi  fenomeni  me- 
desimi. 

In  tutti  i medicamenti  vi  possono 
essere  due  azioni  sull’  organismo , 
una  azione  sul  sistema  nervoso  o 
sensifero  o motore , la  quale  azione 
è pi'obabilmente  dovuta  a relazioni 
elettriche  che  si  svolgono  tra  la 
sostanza  medicamentosa  e il  fluido 
neuro-elettrico  medesimo,  una  azio- 
ne sul  sangue  per  il  consecutivo  as- 
sorbimento di  una  qualche  parte 
della  sostanza  apprestata. 

1/  azione  topica  della  corteccia 
sulla  mucosa  gastrica  per  il  tan- 
nino che  essa  contiene  da  taluni 
ammessa  e riguardata  come  tonica 
e astrinpnte,  é lieve  e passeggierò; 
e quando  é tonica  e permanente 
non  può  essere  che  aonsecutiva  del- 
l’assorbimento e dell’azione  del  far- 
maco sul  plasma  del  sangue. 

L’azione  sul  sistema  iiei-voso  del 
medesimo  farmaco  si  svolge  iitan- 

21 
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tanoa  in  iin  potere  meilicamcnloso 
(listiiito:  in  111)  potere  cioè  tieitro- 
esteliro  niodilieatorc  del  modo  di 
sentire  dei  ner'i  sensni'ii  della  vita 
organica , riverberalo  dalle  estre- 
mità sensorie  pan^lionari  interne 
SII  tutta  l' espansione  sensifera  del 
cordone  spinale:  in  un  potere  neirro- 
cìneliro,  eccitatore  dei  nervi  motori, 
e della  espansione  o azion  reilessa 
spinale. 

1/ azione  die  ha  lo  chinnehinn  sul 
sangue  dopo  il  suo  assorbimento  è 
ornai  ilimo-strato,  che  tende  a resti- 
tuirgli la  sua  plasticità,  onde  op- 
jiorsi  alle  sue  degenerazioni  sierose, 
scorbiiticlie  o sepiiche. 

()iiindi  s’ intende  come  la  cortec- 
cia venga  con  utilità  praticata  quale 
astringente  in  alenili  prolluvii  pas- 
sivi, venga  vantaggiosamente  pre- 
scritta come  eecitalrice  del  moto  vi- 
tale illanguidito  e prostralo  . venga 
adoperata  come  alta  a ristabilire  la 
ematosi  e correggere  le  tendenze 
del  sangue  alla  cacotrofm.  ^'iim  cli- 
nico saprebbe  coscienziosamente  con- 
trastare relTicacia  della  chinndiina 
nei  casi  esposti.  Ma  in  queste  tre 
azioni  astringente,  eccitante,  anti- 
septicu,  la  cliinadiina  verrebbe  siniil- 
niente  emulata  anche  ila  altri  far- 
machi: gli  altri  furmaclii  però  non 
combattono  in  un  modo  cosi  pronto 
e 8Ì«uro  com’essa  fa  la  febbre  per- 
niciosa. Dunque  a colesti  tre  modi 
comuni  di  agire  di  essa  non  può  es- 
ser dovuta  la  sua  azione  curatrice 
della  condizione  morbosa  primitiva 
di  detta  febbre;  imperocché  cofesta 
febbre  non  è sempre  nè  unicamente 
costituita  da  lassezza  nei  solidi,  né 
da  processi,  come  dicono,  dissolutivi 
nel  sangue.  (Quindi  è che  f azione 
tjKci^ca  (Iella  china  non  può  esistere, 
che  tu  quelle  misteriose  indefinihili 
modi/icazioni  che  questo  farmaco  in- 
duce nelle  estremitd  sensorie  dei  neri'! 
(innglionari  e spinali  , per  le  quali 
)l  modo  di  sentire  di  questo  appa- 
rato è condotto  in  uno  stalo  dinme- 
tralmente  opposto  a (niello  in  che  lo 
trattenem  r azione  deleteria  del  mia- 
sino.  JSiccome  però  e la  prostrazione 
delle  azioni  reflesse  spinali , e la  di- 
scrasia del  saligli’,  possono  congiuii- 
gersi  alla  febbre  intermittente  e per- 
ebeiosa.,  cosi  la  chimichina  riunendo 


ili  sé  azioni  inedicamento.se  clic  in 
qualclie  modo  si  oppongono  imclic 
li  cotesti  elementi  principali  delhi 
miilattia,  non  ha  chi  la  pareggi  nella 
sua  virtù  terapeiilica  contro  alle  feb- 
bri di  inal’iiriu. 

\oti5i  però  che  I suoi  poteri  te- 
riipeutici  comuni  non  solo  possono 
essei’e  eguagliati  ma  soperchiati  d.i 
altri  farmachi , e che  la  sua  azione 
istantanea  sui  nervi  motori  dovuta 
alle  sue  parli  ri»siuose  è debole  in 
confronto  di  tante  altre  sostanze , 
clic  riiaimo  più  energica  e pili  pron- 
ta, e che  la  sua  azione  tonica  c au- 
tiseplicn  dovuta  iil  taiminn,  all’  aci- 
do chiiiico  e al  ciiinaio  di  calce,  an- 
cli’es.sn  può  essere  inferiore  a quef- 
hi  di  altre  sostanze.  Ijuindi  s’inten- 
de perchè  abbisogni  talora  avvalo- 
rare l’azione  della  corteccia  colla 
canfora,  col  vino,  coll’opin,  cogli 
acidi . e coU'uso  contemporaneo  di 
(|iiantn  |iuò  rianimare  l’  azione  re- 
llessa  spinale  o correggere  gli  stati 
morbosi  del  sangue  ; senza  dei  quali 
ajiiti  la  sua  azion  specifica  stessa 
potrebbe  riescire  talvolta  infruttuo- 
sa. >oi  pertanto  nell’  adoperare  la 
china  contro  alle  perniciose  accre- 
sciiuno  le  dosi  della  china  stessa 
percliè  vogliamo  una  azion  specifica 
di  maggior  forza,  e ciò  nton  possia- 
mo ottenere  che  aumentando  la  qiimi- 
tità  dello  stesso  farmaco.  .Ma  se  vo- 
gliamo insieme  agii’e  sulle  azioni 
reflesse  spinali  omie  riscuoterle  dal- 
la loro  prostrazione  . se  vogliamo 
del  pari  far  setUire  alla  ematosi  una 
azione  che  con  più  energia  si  op- 
ponga alle  degenerazioni  septichc  del 
sangue,  aggi  ungiamo  in  njulo  a que- 
sta parte  ci’  azioue  della  china  stessa 
altre  sostanze  che  la  avvalorino. 

C.VPITOLO  III. 

(Juali  specie  e (inali  preparati  di 

china  siano  da  anteporsi  nella 

cura  delle  perniciose. 

Prima  che  gli  alkaloidi  della  china 
fossero  discoperti , le  specie  delle 
chine  più  usute  erano  lu  grigia,  la 
ranchila,  la  rossa  e gialla.  Fra  que- 
ste alcuni  alla  ranciata,  altri  alla 
gialla  vogliono  dare  la  preferenza; 
ma  noi  usammo  cpiasichè  sempre  e 
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con  profitto  ilclla  conilamiiiea  o of- 
ficliiuìii , essendo  a Roma  la  {rialla 
tenuta  per  inferiore,  e la  rnnciata 
di  non  fucile  ae(|uisto. 

Fra  le  cliinu  usate  in  Koinn  la 
lùù  accreditata  era  quella  di  S.  Spi- 
rito, non  per  la  specie,  esseinlo  que- 
sta  sempre  la  condaininea,  ma  jier 
1’  arte  che  si  aveva  nella  farmacia 
di  quello  spedale  di  polverizzarla 
così  finamente  da  renderla  inipal- 
naliile.  Cosicché  non  solamente  in 
Roma,  ma  nelle  città  vicine  c lon- 
tane dello  Stalo  , chi  voleva  avere 
china  perfetta  ricorreva  a quella  far- 
macia. 

La  preparazione  di  china  da  roe 
usata  il  più  frequentemente  era  la 
china  in  polvere,  che  facevo  discìo- 
gliere  in  un  fluido,  o somministravo 
aminnssata  in  pillole  o in  boli. 

Dopo  colesla  preparazione  come 
più  eflicace  di  ofrni  altra  praticavo 
l’estratto  aikoolieo  secco  di  china- 
china,  fatto  o colla  china  grìgia , o 
colla  gialla,  il  qual  ultimo  trovavo 
semiire  più  attivo  dell’  altro.  Del 
«piai  fenomeno  oggi  che  è trovata  la 
chinina  più  abbondante  nella  china 
gialla  che  nella  grigia  s’intende  la 
ragione;  e mi  compiaccio  altresì  che 
la  mia  e.spcrieiiza  concordi  con  quel- 
la dell’ illustre  Trousseaii,  il  quale 
parlando  di  questo  estratto  dice: 
/I  (lail  se  ])lacer  d la  téle  des  vré- 
paraliont  febrifuges  1).  Desso  éVii- 
iiica  preparazione,  dopo  la  china  in 
sostanza,  che  contenga  tutte  le  parti 
attive  di  questo  benefico  niedicn- 
inento. 

Dal  1832  in  poi  incominciai  an- 
eli' io  a trattare  le  febbri  iniasinati- 
ehe  cogli  alkaloidi  delle  chine,  e mi 
appigliai  aneli’  io  al  preparato  che 
allora  era  più  in  voga,  cioè  al  solfato 
di  chinina.  Ma  non  lardarono  i mali 
cfletti  di  questo  nuovo  sale  a mani- 
festarsi tidvoitu  anche  alla  mia  os- 
servazione; giacché  in  molti  casi 
eblti  a vederne  prodotte  acute  intol- 
lerabili cefalee,  epigastrnlgie,  e flussi 
dì  ventre.  Onde  era  che  io  ritornava 
spesso  con  fìducia  alla  mia  antica 
polvere  della  china  in  sostanza,  o 
al  suo  estratto. 

1 ) Traìté  de  Ther.  et  de  malière  med.  ec. 
l'ol.  2,  /).  o47.  ;Wi  1841. 


;Vel  183i  venuto  in  Toscana , e 
dopo  qualche  altro  anno  a Pisa , e 
trovatomi  di  nuovo  in  mezzo  a mol- 
te febbri  interniiltenti , io  ini  feci  a 
trattarle  con  alti-o  sale , dietro  al- 
l’esempio dì  altri  medici,  lùoé  col 
citrato  di  chinina:  ed  ebbi  tanto  a 
lodarmi  di  questa  preparazione  , in 
quanto  per  essa  non  ebbi  mai  a no- 
tare gl  inconvenienti  prodotti  dal 
sollatd,  che  io  non  1’  ho  più  abban- 
donata, ed  è la  sola  ebe  io  prescrìva 
nella  mia  clinica. 

La  chinina  bruta,  come  ipiella  che 
meno  il  principio  amaricante,  rnii- 
tiene  tutte  le  altre  parti  attive  della 
chinachina,  è stata  pure  da  me  tro- 
vata utile  al  pari  del  citnao  di  chi- 
iiina  in  varii  casi,  ed  è da  raccoman- 
darsene l’uso,  massi niiunente  per  i 
faiiciulli,  potendosi  la  sua  massa  di 
consistenza  resinosa  ridiure  in  ini- 
iiutissiine  pillolette,  che  non  essendo 
amare  si  mescolano  colle  loro  pap- 
pe, ed  essi  le  ingoiano  senza  avve- 
der.s«ne. 

filila  io  posso  dire  di  tanti  altri 
preparati  cliinacei  che  la  chimica 
odierna  con  una  geiterosità  spesse 
volte  superiore  ai  veri  bisogni  te- 
rapeutici, ci  va  di  continuo  regalan- 
do, non  avendoli  inai  sperimentati: 
e nemmeno  posso  unirmi  con  quelli 
clic  oggi  si  lodano  assai  della  china 
piìrtjfl,  giacché  intorno  alla  eflìcacia 
di  questa  nuova  corteccia  mi  man- 
cano fatti.  L’autorità  però  del  cele- 
bre D.  Matlheis,  che  io  ho  sempre 
rispettato  altamente,  sarebbe  per  me 
d’  una  grande  ruccoinandazione  onde 
farmene  adottare  l’ uso  in  avvenire  ; 
avendola  egli,  quel  (,'atoiic  della  me- 
dicina romana,  trovata  attivissima 
conti'o  le  febbri  da  miasinn  puln- 
sli'e. 

Ora, ritornando  sulle  preparazioni 
chinacee  da  preferirsi  nella  cura 
delle  perniciose,  credo  potere  alTer- 
mare,  che  nessuno  agguagli  netta 
pienezza  della  sua  efficacia  la  china 
in  sostanze,  nella  quale  essendo  riu- 
niti i prineipii  attivi  tonico  ed  an- 
tiscptico^  è riunita  insieme  una  azio- 
ne inedicainentosa  contro  gli  altri 
due  clementi  che  nella  porniciosiv 
spesso  s' incontrano,  cioè  la  prostra- 
zione della  azione  reflessa  spinale  , 
c lo  stato  di  cacotrofia.  I quali  eie- 
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molili  sono  talvolta  a si  alto  {»rotlo  febrifuge,  oui;  camme  touiqiic,  noti. 
elio  la  slessa  corteccia  in  polvere  ha  — Dés  l’  aboril  Pellellier  et  Vaven- 
liiso^no  (li  essere  avvalorata  nella  lon  préconinèrent  le  tulfate  de  (Jui- 
Mia  azion  tonica  e antìseptica  dal-  tiiiie  ri  V exclusion  de  tonte  mitre 
r addizione  di  altri  farmachi-  Dac-  preparation , et  ce  srl  est  reslé  seni 
eliè  si  è cominciato  a sostituire  alla  en  possessiou  de  remplacer  la  (Juiii- 
ehinachina  la  chinina  e suoi  sali,  qinne  daiis  le  traitemeiil  des  fiérres 
vejrjro  che  si  va  sempre  più  diflbn-  mlermittenles ; mais,  de  tonte  éri- 
deiulo  Tiiso,  o dirò  meglio  la  ncces-  detice,  il  est  bieii  iiiferieur  A la  qiii- 
silà  di  unire  a detti  sali  le  prepu-  tiitie  brute.  — Lo  qitiniiie  et  la  ciii- 
razioni  di  ferro  ; e univasi  anche  in-  rhuniiie,  si  piiissaiites  comme  feliri- 
iiaiizi  il  ferro  alla  corteccia  peruviana  fiiijes , m sout  presque  d' aucnu  se- 
inassimainente  nella  cura  delle  feb-  roiirs  dmis  la  coiùlition  septique  : 
bri  diuturne  combinate  con  caches-  il  est  Irès  probnble  que  le  principe 
sia,  (inali  sarebbero  le  quartane;  ma  febrifuijc  , est  pour  peti  de  chose 
non  con  quiilla  frequenza  con  che  si  dans  V action  anliscptique  da  (Jiiin- 
pivitica  oggi.  I)el_  pari  _ osservo  che  qitiiie,  et  que  cette-ri  résidc  eiitiere- 
molti , fra  i quali  il  mio  ottimo  ed  meni  dans  le  tannili  doni  ubonde 
illustre  Sachero  , onde  rendere  più  I'  rrorce  da  l’erou.  Ce  qui  le  ferait 
efficace  il  solfato  di  chinina  lo  so-  croire,  c’  est  que  les  ecorces  et  Ics 
prassatunino  di  acido,  sciogliendolo  extraits  qui  cantienueut  bcauroup 
in  una  data  quantità  di  acido  solfo-  de  tannili  soni  aussi  et  plus  eppcaces 
rico.  Colle  quali  addizioni  lo  pratica  que  la  qithiipiine  dans  le  Iraileiiient 
ha  dunque  riconosciuto  la  necessità  externe  de  la  caiiijrèiic.  i) 
di  riunire  agli  alknloidi  delle  chine 

ci()  che  loro  manca,  cioè  razione  CAPITOIìO  IV. 

tiinica  ed  antiseptica.  ìVè  l’ eccesso 

di  acido  che  si  dà  alla  chinina,  scio-  Dei  modi  di  far  sentire  alTorgaui- 
gliendola  nell'acido  solforico  medi-  sino  l'azione  dei  cliinacei,  iiuaiulo 

(•inalo,  è sempre  un  mezzo  sicuro  è impedita  la  loro  iiilroauzione 

per  suscitare  dietro  l’ aumentata  for-  per  la  bocca. 
zata  astringente  sulla  mucosa  ente- 
rica, una  azion  reflessa  spinale  an-  Chi  si  è trovato  fra  molto  nu- 
lagoiiista;  mentre  nel  trattamento  mero  di  febbri  pernicio.se  sa  come 
della  perniciosa  è sempre  vie  piu  frequente  sin  il  caso  d’iiu-ontrare 
spedita  e sicura  , ove  sia  grave  la  tale  tri.smo  delle  mascelle,  tale  disfa- 
prostrnzione  delle  forze  spinali  mo-  già,  tale  assopiiiiento,  tali  voniìti 
trici,  di  agire  su  queste  con  farina-  da  essere  impossibile  di  far  pren- 
chi  d' azion  diretta  espansiva,  come  derc  per  bocca  ai  malati  il  mcdica- 
ii  vino,  la  canfora,  Copio.  mento.  Kè  questi  sintomi,  e special - 

Quefla  azione  profilattica  poi  per  mente  la  tendenza  al  vomito , che 
la  quale  sosteniamo  spe.sso  la  crasi  ad  un  grado  estremo,  inviucibìle  si 
del  sangue  negli  abitotori  de’  lunghi  presentano  talvolta  negli  accessi  . 
di  nial'aria,  onde  le  cause  coliate-  cedono  o sminuiscono  sempre  nel 
rali  al  miasma  non  agiscano  con  periodo  della  intermittenza;  nè  seni- 
forza  decisamente  mornosa  , proli-  pre  si  può  aspettare  questo  periodo 
lassi  che  si  riduce  sempre  ad  un  ef-  per  somministrare  il  rimedio, 
fello  tonico,  e antiscorbutico,  ere-  Si  ricorre  in  questi  incontri;  1.  ai 
do  che  non  possa  assolutamente  com-  clisteri  di  ehinachina;  2.  aU'oppre- 
petere  nè  alle  chinine  nè  ai  loro  .«lare  la  chinachina  col  metodo  en- 
solfati,  ma  (diCTÙ  ottenga  solamente  «lermieo.  Dicono  alcuni,  che  il  retto 
us.sndo  la  corteccia  peruviana  o in  intestino  avendo  una  foi’za  assor- 
sostanza  o in  estratto.  bentc  maggiore  di  quella  dello  sto- 

ÌNella  patria  stessa  degli  scuopri-  iliaco,  le  dosi  che  si  danno  per  eli- 
tari del  solfato  di  chinina , Pellettier  steri  devono  essere  minori;  mala 
e (.’aventou , si  dire  oegi:  Le  sul- 

plinle  de  qiiinine  reinpiit-il  toutes  les  I)  Trou»«eaii  e Piiloux.  Traiié  de  The- 
iiidicalions  da  (Jiiinquiiie?  Comme  rz\>.  ec.,  voi.  i,  p.  53~  e seg. 
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difficoltà  che  le  materie  iniettate  vi 
si  fei’iiiino,  e la  fucilitàd’ incontrarvi 
degli  intoppi  fecali  obbligano  a dar- 
ne non  solo  le  medesime  dosi  che 
si  danno  per  bocca,  ma  anche  mag- 
giori, se  vuol  vedersene  una  (jiialehe 
utilità.  Io  però  non  ho  mai  tratto 
gran  vantaggio  dai  clisteri  di  chi- 
nachina,  c quando  ogni  tentativo 
mi  era  riuscito  vano,  e non  mi  re- 
stava altra  risorsa  terapeutica  che 
il  dar  china  per  clistere,  tenevo 
r ammalato  per  mortole  non  mi  in- 
gannavo. Talvolta_  anzi  li  ho  trovati 
dannosi,  fatti  specialmente  co’  sali  di 
chinina;  perocché  questi  irritando 
eccitavano  la  catarsi,  e questa  rom- 
pendo le  confluenze  nervose  fra  i 
nervi  ganglionari  e spinali,  gli  ac- 
cessi susseguenti  venivano  con  mag- 
gior forza  e pericolo. 

Il  metodo  endermico  comprende 
tanto  l’ applicazione  sulla  cute  dei 
cataplasmi  di  china , quanto  le  un- 
zioni che  praticansi  con  pomate  chi- 
nate. quanto  eziandio  l’ applicazione 
o della  polvere  di  chinacliina  o di 
altri  SUOI  preparati  sulla  pelle  spo- 
gliata della  sua  epidermide.  Fra  i 
cataplasmi  i più  usati  sono  i vinosi 
che  si  applicano  sul  ventre,  teneii- 
doveli  in  permanenza  le  otto  p le 
dieci  ore. 

Alcuni  avvisano  che  amministrata 
di  tal  modo  la  cliinachina  venga  as- 
sorbita; ma  s’illudono,  giacché  quei 
lieve  vantaggio  che  se  ne  ottiene  di- 
jiende  esclusivamente  dalla  modifi- 
cazione a contatto  che  l’cmpiastro 
vinoso  di  china  può  indurre  sulla 
parte  sensibile  della  cute,  come  fa- 
rebbe nn  bagno  o altro  qualunque 
modificatore  esterno. 

Di  pari  azione,  a senso  mio,  sono 
le  upplkuzioni  del  farmaco  all’  e- 
sterno  per  frizioni  col  mezzo  di 
unguenti.  Si  vantano  guarigioni  di 
febbri  nei  fanciulli  sottoponendoli 
alla  china  con  questo  metoiio.  Il  mio 
nipote  Michelino  Franchini,  figlio  di 
Giuseppe  Franchini  chirurgo  pri- 
mario in  Santareangelo  j contrasse 
l’anno  scorso  di  estate  le  terzane, 
per_ essersi  fermato  alla  sera  dove 
e jiiii  basso  e limaccioso  il  littorale 
dell’  adrintico.  Si  usarono  coteste 
frizioni  di  pomata  con  solfato  di  chi- 
nina per  più  volte  senza  nessun  e(-. 


fetto.  Ma  in  prova  che  la  china  data 
in  questo  modo  non  è assorbita , e 
se  qualche  volta  giovo,  il  giovamen- 
to non  appartiene  ad  essa  ma  alla 
modificazione  che  la  frizione  induce 
sulla  parte  sensoria  della  cute,  dirò 
che  micst'uniia  volendo  tentare  le 
semplici  frizioni  di  grus.sn  proposte 
dal  (’ristofori  contro  le  intermittenti 
nel  Congresso  di  Padova,  mi  è riu- 
scito con  esse  di  troncare  gli  accessi 
di  lina  quartana. 

A’elle  febbri  intermittenti  perni- 
ciose , il  ricorrere  a clisteri  e cata- 
plasmi e unguenti  di  china  sarebbe 
un  perdere  opera  e tempo , ove  il 
muluto  non  possa  prendere^  china 
per  bocca.  Il  metodo  endermico  può 
tuttavia  intervenirvi  utilissimo  quan- 
do si  pratichi  spogliando  la  pelle 
dell*  epidermide , e upplicaiido  sulla 
parte  denudata  o la  china  in  pol- 
vere , o la  chinina  o qimicunu  de’ 
suoi  sali.  ?ion  si  può  però  sempre 
aspettare  che  la  stessa  cute  venga 
denudata  col  mezzo  dei  vessicanti. 
Occorrendo  di  uflrettare  il  tempo, 
si  praticano  ustioni  con  un  ferro 
arroventato , e aprendo  quindi  le 
vessiche  della  scoUatura , vi  si  ap- 
plica sopra  la  chinachina.  (Jui  vi 
può  essere  assorbimento  , ma  v’  h.i 
(li  più,  che  r impressione  del  farma- 
co a contatto  delle  papille  nervose 
dermoidee  é sentila  con  più  forza, 
e (juindi  con  più  efficacia  propagata 
all' apparato  sensorio  spinale,  sul 
quale  può  esercitare  una  pronta  e 
benefica  modificazione. 

C.VPITOLO  V. 

Del  tempo  in  che  coiwie.nt  dure  hi 
china:  del  dare  la  china  nel  jia- 
rossUmo. 

I due  metodi  conosciuti  di  som- 
ministrare la  corteccia  nelle  febbri 
accessionali,  ossia  quelhs  di  darla  il 

fiiù  lonlauo  possibile  dall’  accesso, 
'altro  di  darla  nel  tempo  ii  più  pros- 
simo non  debbono  essere  esclusivi 
nella  cura  delle  infermillenti  inia- 
snvatiche , ma  debbono  essere  pi-nli- 
ciiti  e modificati  a seconda  dei  casi 
diversi  che  si  presentano- 
Cotesti  metodi  ponilo  essere  senza 
percolo  applicati  iiefle  iutermitlujUi 
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(li  buona  indole;  quanliin<|uc  cerio 
.si  vedrà  semju'e,  die  dando  la  china 
iiirora  avanti  Taccesso  se  ne  hanno 
pili  pronti  è pivi  sicuri  eHelti.  (Ihé 
anzi  nelle  inlerinillenti  lunghe  osti- 
nale a tipo  (juartanario,  che  si  mo- 
strano ribelli  ali*  uso  stesso  della 
china  data  a dosi  rel'ratte  di  due  ore 
in  due  ore  dalla  cessazione  dell’ un 
accesso  al  cominciare  dell’altro,  io 
soglio  far  riposare  l’infermo  per 
(|uurantusei  ore  nell’  intervallo  degli 
accessi  dal  prendere  la  china  ; e so- 
lamente una  o due  ore  avanti  il  pa- 
rossismo ne  somministro  in  due  o 
tre  prese  una  dose  alta  , come  22  o 
24  grani  se  trattisi  di  citrato,  4 o 
lì  rlramme  se  trattisi  di  china  in 
polvere;  e unendovi  le  frizioni  can- 
forate lungo  la  spina  dorsale,  ho  ve- 
duto e vergo  ogni  anno  troncarsi 
i|uartane  eli>-  duravano  non  da  mesi 
ina  da  anni  interi,  alla  prima,  o alla 
seconda,  o al  iiiù  alla  terza  sommi- 
nistrazione  del  farmaco  nel  modo  in- 
dicato. 

Aelle  feldiri  perniciose  il  clinico 
non  deve  avere  per  primo  altro  con- 
siglio che  subito  e fortemente  siic- 
enrrere  la  natura,  e confidare  prin- 
cipalmente (piesto  soccorso  olla  cor- 
teccia peruviana.  Coll’  aspettare  a 
dare  la  china  una  o due  ore  avanti 
l'accesso,  si  corre  rischio  che  l’ac- 
cesso anticipando  vi  tolga  quel  tem- 
po che  avevate  destinato  per  tron- 
carlo : dando  la  più  alta  dose  subito 
dopo  r accesso  si  opera  in  inod(i, 
che  quando  l’ organismo  ha  più  bi- 
sogno d’ essere  rinforzato  onde  re- 
sistere al  nuovo  imminente  paros- 
sismo . la  azione  delle  prime  forti 
dosi  sia  già  illanguidita. 

Il  metodo  più  sicuro  invece  di 
somministrare  la  corteccia,  dovendo 
darla  negl’  intervalli  degli  accessi 
perniciosi^  ('•  quello  delle  dosi  asceii- 
devli  cominciandole  subito  terminalo 
l’accesso,  e aumentandole  di  tempo 
in  tempo  lungo  l’ apiressia  in  nioilo, 
die  la  più  alta  dose  corrisponda  al 
tempo  il  più  prossimo  all* ingresso 
del  nuovo  parossismo. 

Avviene  però  non  di  rado  nelle 
perniciose^  che  il  medico  s’ incontri 
non  nell’  intervallo  ma  nel  paros- 
sismo : e se  sieno  di  <(^uelle  la  di  sui 
forma  spesso  annuniua  il  pericolo 


gravissimo,  come  l’ algida,  la  sinco- 
pale, la  diaforetica  ec.,  non  sempre 
si  può  aspettare  die  l’accesso  fini- 
sca per  somministrare  la  china,  luii- 
to  ]iiù  se  si  sappia  che  un»  o due 
altri  accessi  consimili  hanno  pre- 
ceduto quello  che  si  osserva.  In  tali 
incontri  precipitosi  e gravi  bisogna 
dare  prontamente  la  china  nello  stes- 
so parossismo , e quanta  più  se  ne 
può  e nel  miglior  modo  possibile; 
altrimenti  aspettando,  invece  dell’a- 
piressia subentra  spesso  la  morte. 
Ottenuta  l’apiressia  si  può  seguire 
la  regola  delle  dosi  ascendenti  di 
sopra  indicata. 

41 elio  il  caso  adunque  in  che  ne- 
cessiti udoprursi  coi  diiimcei  nello 
stesso  imrossismo,  in  tutte  le  inter- 
mittenti niiasinatidie  benigne  e per- 
niciose jier  regola  terapeutica  ge- 
nerale SI  può  ritenere,  che  la  più 
alta  dose  della  diina  deve  enrri- 
spondere  al  tempo  il  più  nrossiino 
all' ingresso  della  nuova  (ebbre;  e 
che  (.isciure  di  dar  la  china  sino  u 
questo  tempo  può  e deve  farsi  nelle 
intermittenti  terzane  o quartane  di 
benigna  indole;  c tanto  più  dovrà 
praticarsi  quanto  è più  antica  la 
febbre  , e quanto  più  si  ò mo.slrata 
refrattaria  al  sistema  delle  piccole 
e refralle  dosi;  ma  nelle  perniciose 
il  partilo  il  più  sicuro  e il  più  elR- 
eaee  da  prendersi  è quello  di  dar 
china  lungo  tutto  il  tempo  della  api- 
i-essia , in  modo  ])crò  die  le  dosi 
Vengano  sempre  aumentate  di  forza 
sino  all’ultima  prossima  all’ingresso 
della  nuova  feblire. 

CAPITOLO  >1. 

Dei  mes:i  coadiutori  della  azione 

(Iella  china  netta  cura  diretta  delle 

perniciose. 

Io  qui  non  parlo  di  quei  farmachi 
o mezzi  terupeiiliei  die  si  fanno  en- 
trare nel  trattamento  curativo  delle 
intermittenti,  o come  costitutivi  di 
una  cura  preparatoria,  o come  que- 
gli che  SI  niloprano  a combattere 
dementi  inorbo.si  di  complicazione; 
parlo  solo  di  quei  farmadii  che  pos- 
sono coadjuvare  la  triplice  azione 
inoflieamentosa  che  la  corteccia  di- 
spiega sull’organismo,  ed  entrano 
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per  eonsc^uonza  nella  cura  diretta 
delle  felibri  miasmatiebe. 

Avendo  cnllnralu  l’azinn  specifica 
«iella  china  nella  sua  azione  iieuro- 
l'Stcticaj  azione  arcana  indefinibile, 
«lessa  non  ha  mestieri,  n«^  si  saprebbe 
con  nessun  mezzo  eoadjiitore  avvalo- 
rarla. L'altra  azione  sul  sistema  «lei 
nervi  motori,  che  suscita  in  essi  lo 
stato  espansivo  o centrifugo  è «iebo- 
le  nella  china,  e«l  anzi  direi  che  «li- 
rettamcnte  dalla  prima  sua  azione 
non  dipende  mai,  e non  si  eccita  che 
o per  anta^mnismo,  o in  seguito  della 
maggior  vigoria  che  in  tutto  il  siste- 
ma a grado  per  grado  si  diflbn«le  per 
Fuso  della  corteccia.  i\Ia  nelle  per- 
niciose vi  ò bisogno  di  suscitare  su- 
bitamente l'azion  refiessa  spinale;  ed 
è perciò  che  lutti  i grandi  pratici  si 
sono  giovati  e si  giovano  di  certi 
farmachi  che  uniti  alla  china  ne  «lu- 
mentami  razione  «espansiva:  «mali 
sono  l'opio,  la  canforo,  il  vino,  iVle- 
re,  il  muschio,  e altri  simili.  Ma  ri- 
sponde sempre  con  maggior  prontez- 
za il  laudano  lii|uido  del  Svdenham 
ed  è da  preferirsi  a tutti.  Lo  stato 
«li  congestione  attiva  dell’encefalo, 
de’  polmoni,  del  basso  ventre  posso- 
no, come  ve«lrein«)  altrove,  contro- 
indicare simili  addizioni,  e la  rea- 
zione spinale  oppressa  ed  inerte  re- 
stituirsi alla  sua  libertà,  togliendo 
cotesti  ostacoli.  In  simili  incontri 
«lebbono  invece  praticarsi  i mezzi  ec- 
citatori all’esterno  con  frizioni  lun- 
go la  spina,  o con  la  elettrizzazione, 
(li  che  ragionei  emo  più  innanzi. 

L’  altra  azi«>ne  inedicamenlosa 
che  esercita  ja  chino  sulla  qualità  del 
sangue  ò più  pronunziata  «li  «{uella 
che  esercita  sui  nervi  motori  ; ma 
tuttavia  può  essere  relativamente 
debole  in  confronto  dell’alto  stato 
di  septicilà  che  accompagna  talune 
perniciose.  Il  che  si  deduce  dal  ve- 
dere come  con  più  jirontezza  e si- 
curtà si  vincano  in  alcuni  casi,  ac- 
coppiamlo  alla  china  alcuni  mezzi 
alti  ad  accrescere  in  lei  la  virtù  aii- 
tiseptica.  La  «luale  virtù  suole  ac- 
crescersi per  la  unione  degli  aciili, 
per  la  contemporanea  somministra- 
zione del  ghiaccio,  e per  l’uso  pro- 
niiscuo  di  sostanze  contenenti  il  prin- 
cipio ogliaci'o  o eanforeo.  Si  oppon- 
gono alla  morbifica  discrasia  con 


potenza  supcriore  a molti  altri  far- 
machi i preparati  di  ferro;  ma  «|iie- 
sti  che  prontamente  non  vengono 
assorbiti  sogliono  usarsi  piuttosto 
nelle  terzane  gravi  non  perniciose, 
o nelle  quartane  ostinale  di  quello 
che  nelle  perniciose  assolute,  dove  è 
necessità  di  avere  prontissima  l'azio- 
ne dei  riinedj.  O per  lo  meno  volen- 
done far  uso  nelle  perniciose  biso- 
gna unirvi  il  laudano,  avendomi  la 
esperienza  mostrato,  che  l’uso  degli 
oppiati  rende  assai  più  pronto  l’as- 
sorbimento, e l’azione  sul  sangue  dei 
preparati  marziali. 

CAPITOLO  VII. 

Dei  succedanei  alla  china. 

Anzicli«>  fare  qui  un  noioso  eleni  o 
di  tutte  (luelle  sostanze  che  la  i«e- 
danteriu  tarmaceutica  ha  vantato  e 
vanta  tuttora  quali  succedanei  alla 
corteccia  peruviano,  mi  limiterò  a ri- 
cordare a miei  collcghi  un  precetto 
morale  della  nostra  arte.  VMia  una 
coscienza  teorica  che  dee  guidare  gli 
esperimenti:  v’ha  un  numero  di  espe- 
rimenti elle  fonda  e dirìge  la  co- 
scienza pratica.  Se  queste  due  «|ua- 
lìtà  di  coscienze  fossero  andate  «mI 
andassero  di  pari  passo  accompa- 
gnando le  cliniche  operazioni,  noi 
non  avremmo  veduto  e non  vedrem- 
mo anche  a «lì  nostri  strapazzare  i 
febbricitanti  con  una  farramne  di  ri- 
medj  dall’arsenico  sino  alle  ragna- 
tele, colla  sciocca  pretensione  «li 
emulare  un  trovato  della  Provviden- 
za. K se  gli  esperimenti  fondano  la 
coscienza  pratica,  domando  io  qual 
sarebbe  quel  clinicocheoserebbc  trat- 
tare una  perniciosa  colla  florizina,  o 
salicina,  o caffeina?  Ciò  soinigliereli- 
be  alla  nefanda  arditezza  di  quegli 
Omjopatid  che  lascierebbero  afiogii- 
re  nel  proprio  sangue  un  pneumo- 
nico  trattandolo  co’  millionesimi  di 
sabadiglia:  di  quegli  altri  ciechi  die 
dissanguerebbero  ima  clorotica:  «li 
altri  inumani  finalmente,  che  alTrel- 
terebbero  la  morte  d’ un  idrofobo  , 
riavvelenandolo  col  tossico  della  vi- 
pera I Cercare  di  avere  venti  rimcilj 
di  più  contro  una  malattia  che  ha 
già  il  suo  rimedio  trovalo  innocente 
e sicuro,  mentre  venti  c più  mulat- 
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tic  delle  più  ronnidabili  non  hanno 
ancora  rimedio  nessuno,  mi  pare  non 
solo  tempo  e opera  sciupata,  ina  una 
aperta  pazzia.  Cercatevi  invece , o 
signori  vagheggini  di  nuove  cose , 
cercatevi  un  rimedio  alla  tisi,  alla 
.scroftila.  al  tetano,  ni  tifo,  alla  peste, 
alla  febbre  gialla,  ni  cholero,  alia 
gotta,  allo  scirro  ed  al  cancro,  e se 
non  io  trovale  noi  non  vi  accusere- 
mo come  dissipatori  del  tempo,  ma 
vi  ringrazieremo  de’  vostri  tentativi 
benché  inutili;  e se  la  sorte  e le  cu- 
re vi  conducessero  ni  desiderato  tro- 
vamento,  voi  ne  avreste  le  benedi- 
zioni della  umanità;  la  quale  reste- 
rebbe ìndifTerente,  sebbene  lusingata 
da  frivole  ragioni  di  economia , se 
voi  le  deste  un  succedaneo  alla  china. 

Ma  questo  farmaco  miracoloso  non 
potrebbe  una  volta  mancare  all’Eu- 
ropa? Supposta  pure  la  possibilità 
di  que.slo  avvenimento,  niun  altro  ri- 
medio dei  tentati  finora  e dei  tenta- 
bili saprebbe  emulare  la  virtù  spe- 
cifica del  farmaco  perduto.  Ma  non 
sarebbe  uertaiito  allatto  disperata  la 
cura  delle  perniciose:  queste  si  ri- 
durrebbero alla  condizione  in  che 
erano  prima  dell*  utile  trovamento. 
I mezzi  terapeutici  principali  consi- 
sterebbero nel  risuscitare  l’azion  re- 
flessa  spinale,  e nel  riparare  il  deca- 
dimento septico  del  sangue,  e nell’op- 
)>orsi  alle  condizioni  comuni  di  com- 
jdicazione;  così  come  adoperavano 
gli  antichi  coll’opio,  colla  canfora, 
ri)l  salasso,  quando  occorreva  c con 
altri  comuni  presidj.  Per  mezzo  dei 
quali  la  natura  si  rimette  nelle  sue 
facoltà  riparatrici , e la  perniciosa 
potrebbe  rientrare  talvolta  nelle  con- 
dizioni di  una  intermittente  sem- 
plice. 

CAPITOLO  Vili. 

Dei  mezsi  curalitn  delle 
omopalie  o complicazioni. 

Fin  qui  si  sono  esposte  le  avver- 
tenze terapeutiche  che  riguardano  il 
.solo  uso  della  corteccia,  le  quali  pos- 
sono essere  suflìcienti  in  quei  casi  di 
perniciosa  nei  miali  la  gravezza  della 
affezione  dipende  dalla  maggior  vio- 
lenza del  miasma.  Ma  nei  molti  e 
frequenti  casi  in  che  la  intermittente 


si  rivela  con  forma  gravissima,  per 
cagione  di  alterazioni  di  umori  o ili 
organi  che  costituiscono  una  eoinpli- 
enzione  alla  malattìa  principale,  i 
mezzi  (la  adoprarsi  onde  vincere  tali 
affezioni  simultanee  sono  tanti  e sì 
varii  per  quante  sono  le  affezioni 
medesime. 

\el  capitolo  antecedente,  avendo 
considerata  la  grave  prostrazione 
della  azion  motrice  spinale  e la  de- 
enerazione  septica  del  sangue,  nb- 
iamo  esposto  insieme  due  generi  di 
complicazioni , cioè  la  scorbutica  e 
la  nervosa , con  la  indicazione  di 
que’  farmachi  che  si  pongono  accan- 
to alla  china  onde  vincerle.  L’oino- 
patia  nervosa,  giova  qui  ripeterlo, 
può  esser  generata  dalla  più  forte 
azione  deleteria  del  miasma,  come 
può  essere  il  prodotto  d’uiia  ante- 
riore indisposizione  o malattia  ner- 
vosa che  esistesse  nelI’iiMiividuo.  In 
ambedue  i casi  r eslrema  prostrazio- 
ne dell’azione  spinale  c cardiaca  po- 
trebbe esserne  il  fenomeno  costituen- 
te, il  fenomeno  cioè  rappresentante 
della  forma  perniciosa;  ma  in  am- 
bedue i casi  converrebbe  ricorrere 
ai  medesimi  argomenti  terapeutici, 
abbisognando  sempre  di  agire  elet- 
tivamente sui  centri  nervosi.  I,ascian- 
do  adunque  da  parte  le  ricordate  omo- 
patie,  ci  limiteremo  qui  a dire  del 
salasso  e degli  emetici  c catartici, 
come  farmachi  da  adoprarsi  nella 
complicazione  flogistica  c biliosa. 

C.4PITOLO  IX. 

Del  salasso. 

Il  salasso  previene  la  perniciosa  c 
la  produce  : la  corregge  e la  aggra- 
va : apre  la  via  alla  efficacia  "della 
corteccia,  c la  chiude;  favorisce  lu 
reazione  spinale,  c la  pro.stra  irre- 
parabilmente ; è grande  ajuto  e sal- 
vezza , è grande  spinta  alla  morte. 
Il  salasso  nelle  intermittenti,  e mas- 
simamente neHe  perniciose,  è un  ca- 
maleonte che  assume  tutti  i colori, 
e come  può  esser  difeso  da  tutte  le 
teoriche,  così  può  essere  condanna- 
to da  tutte.  La  sola  prudenza  e la 
grande  esperienza  del  clinico  possono 
renderlo  utile  sempre. 

Quelle  perniciose  comatose  nelle 
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quali  rompendo  iiciraccesso  una  epi- 
stassi, Taccesso  seguente  è mite  an- 
ziché più  grave;  quelle  perniciose 
emorragiche  nelle  quali  la  perdita  del 
sangue  aggrava  sempre  più  il  peri- 
colo della  malattia,  sono  una  prova 
indicata  dalla  natura  stessa  delle  op- 
poste  prerogative  del  salasso  nelle  no- 
stre febbri,  e sono  del  pari  quel  tipo 
d’imitazione  donde  dobbiamo  ricavare 
l'indicante  della  emissione  del  sangue. 

Gli  indizii  commemorativi,  i sin- 
tomi e la  loro  derivazione,  lo  stato 
delle  forze  dell’Individuo,  sagace- 
mente e simultaneamente  considerati, 
terranno  lontano  l’errore  in  questa 
ardua  impresa  curativa.  Il  tempera- 
mento sanguigno,  l’età  giovanile, 
razione  di  cause  collaterali  atte  ad 
aumentare  il  plasticismo  del  sangue, 
mi  hanno  talvnltu  condotto  a preve- 
nire con  un  largo  salasso  lo  svilup- 
po d'  un  accesso  pernicioso  jn  mezzo 
a (|uelli  di  una  terzana  grave  c mi- 
naccevole. 

Come  possono  le  condizioni  del 
sangue  in  ordine  alla  sua  quantità  e 
qualità  nuocere  alle  perniciose,  e co- 
me c quando  può  il  salasso  riparare 
a cotesti  danni?  Lo  stato  pletorico, 
ossia  la  quantità  esuberante  dei  glo- 
buli può  esser  assoluta  generale,  e 
topica  e relativa.  Essendo  assoluta, 
r assorbimento  venoso  è oppresso,  e 
l’attività  denutriente  non  essendo 
più  libera,  le  separazioni  c le  crisi 
sono  anche  ilimczzate,  interrotte,  so- 
spese : le  azioni  centrifughe  dei  ner- 
vi sono  intralciate,  le  attinenze  e 
l’ equilibrio  tra  i nervi  ed  il  sangue 
si  sconnettono  c gli  atti  sponta- 
nei della  natura  re.stano  invescati  ed 
inerti.  In  questi  casi  il  salasso  ria- 
nima le  funzioni  as.sopite,  c riapre 
l’ irrigazione  sanguigna  e l’ innerva- 
zione. La  pletora  relativa  e topica 
si  fa  nelle  membrane,  negli  orfani 
per  flussione  o congestione  (emoide- 
si).  In  questo  stato  dei  visceri  e dei 
sistemi  abbisogna  nelle  intermitten- 
ti grande  perspicacia,  onde  conosce- 
re se  è da  rimuoversi  con  deplezio- 
ni  generali  o locali , e quanto  pesi 
il  rimuoverlo  o il  lasciarlo,  siilr  an- 
damento o sull’  esito  della  malattia. 
Stando  ni  sintomi,  l’ eretismo  ner- 
voso porta  con  sé  talvolta  lutti  i sin- 
tomi di  una  flussione  sanguigna  cd 


è facilissimo  prendere  inganno.  Se 
però  si  fissano  alcuni  punti  di  con- 
siderazione nell’  encefalo,  nel  centro 
pneumo-cardiacOj  c nel  centro  epa- 
to-splcnico,  _e  si  considera  la  di- 
versità dell’irraggiarnenlo  fenome- 
nologico del  perverlinicuto  nervoso 
dallo  stato  flussionario,  essendo  il 
primo  pieno  di  turbolenza  alla  peri- 
feria con  lievissima  stasi  centrale , 
laddove  l'altro  tutto  intasato  nel  cen- 
tro manda  lievi  tumulti  alla  perife- 
ria, si  avrà  qualche  guida  nella  dif- 
ficile differenza  diagnostica.  Ai  che 
contribuirà  eziandio  la  presenza  della 
capillarità  esterna  accresciuta  dell’ac- 
cresciuto  calore,  della  omogeneità  e 
costanza  dei  sintomi,  c dello  stato 
dei  polsi,  ì quali  sebbene  piccoli  avran- 
no tale  durezza  c tale  stento  da  in- 
dicare facilmente  che  la  circolazione 
é perturbata.  Verificato  lo  stato  flus- 
sionario o congestivo,  resta  a sa- 
pere se  la  flussione  precedeva  la  in- 
termittente, o se  era  conseguenza  di 
questa  : resta  a sapere  se  nell’  ence- 
falo, nel  petto  o nel  bassoventre  vi 
erano  affezioni  anteriori  che  potes- 
sero avervela  richiamata  sotto  l’in- 
fluenza dei  parossismi,  o se  per  tal 
cagione  lo  stato  flussionario  richia- 
mato sopra  un  organo  affetto  po- 
trebbe recarvi  danni  imponenti:  re- 
sta in  fine  a osservarsi  se  nelle  apires- 
sie ne  continuano  tuttora  i sintomi. 
Avendo  la  flussione  preceduto  la  in- 
termittente , essendosi  effettuata  in 
alcuno  de’  centri  organici  indicati , 
essendo  gli  organi  su  cui  è piomba- 
ta stati  già  primitivamente  affetti , 
rimanendone  o tutti  o i principali 
sintomi  anche  tra  l’ uno  e l’ altro 
accesso;  il  salasso  o generale  o lo- 
cale è sempre  opportuno,  qualunaim 
sia  la  forma  con  la  quale  la  febbre 
si  presenta.  Jla  se  la  flussione  è pro- 
mossa dagli  accessi  medesimi  della 
intermittente,  è da  guardare  in  che 
proporzione  sta  colla  forza  reatiiva 
spinale  nello  stadio  del  caldo;  impe- 
rocché quando  la  suddetta  forza  è 
vigorosa  a suflicienza  può  lasciarsi 
a lei  la  dissipazione  della  emoidesi: 
essendo  troppo  debole  per  dissiparla, 
anziché  ricorrere  a salassi  giova  me- 
glio alfidarne  la  eliminazione  a quei 
mezzi  adiutori  espansivi  che  si  con- 
giungono  alla  china;  e solamente 
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«juanilo  il  troppo  vigore  della  reazio- 
ne la  slatiilisee  per  sé  stessa  ,,  e ne 
rimanessero  le  infiltrazioni  viscerali 
alleile  tra  febbre  e febbre,  potrebbe 
ellettuarsi  con  profitto  la  eniissione 
del  saiijriie. 

Altra  indicazione  del  salasso  può 
nascere  (|iiando  in  un  organo,  cer- 
vello e jiolinone,  in  istato  di  atonia 
piomba  una  llussione  che  nieccanica- 
mente  opprime  il  viscere  in  manie- 
ra, che  la  sua  azione  sitale  rimali 
fuori  e (piasi  isolata  dalla  confluenza 
dinaiiiica  dell’intero  organismo.  Son 
ipiesli  i casi  nei  quali  il  metodo  to- 
nico file  si  adopera  contro  l’ intera 
malattia  a nulla  piova  contro  (juestc 
segregate  condizioni,  le  quali  anzi 
sembra  che  sotto  il  tumulto  eccitato 
dai  fortificativi  farmachi  peggiorino. 
Forniscono  esempio  di  questo  pato- 
logico avveniiiiento  le  flussioni  ence- 
faliche e le  encefaliti  con  mania  suc- 
cessiva, nell’ alleluia  delle  puerpere 
prodotta  da  profuse  emorragie.  J.a 
coppa  alla  nuca,  le  mignatte  alla 
fronte,  alle  narici  sono  indispensa- 
bili nel  mentre  che  si  sostiene  l’ or- 
ganismo col  metodo  analeptico.  Cosi 
del  nari  avviene  che  nella  perniciosa 
algiJa  la  flussione  encefalica  incarce- 
rata obbliga  talvolta  a sottrazioni  lo- 
cali di  sangue,  intanto  che  la  cortec- 
cia con  farmachi  eccitativi  si  som- 
ministra all' interno;  e nella  sincopa- 
le parimenti  ho  dovuto  io  applicare 
mignatte  allo  seorhicolo  del  cuore 
per  flussioni  pneumoniche  o pericar- 
diache. Deesi  inculcare  jierò  ai  pra- 
tici, che  in  tali  casi  coleste  sottra- 
zioni (|uniuIo  siano  iiidn:ale,  siano 
lievi  in  proporzione  dell’ingorgo  lo- 
cale, e (la  non  essere  sentile  dal  ge- 
nerale sistema;  avvegiiuchò  la  espe- 
rienza mi  ha  mostralo,  che  il  più 
lieve  vuotnmenlo  è allo  talvolta  a 
risuscitare  la  funzione  assopita  del 
viscere. 

La  flussione  genera  maggiore  ca- 
loricità,  e questa  eccita  di  più  le  li- 
hre  che  ue  partecipano;  cosi  si  sta- 
llilisce lo  stato  di  turgore,  che  po- 
trehhe  essere  una  iniziativa  della  iu- 
liamiiiazione.  Fiiichò  vi  ha  flussione 
e vi  ba  turgore  l’organo  è sotto  il 
potere  morboso  meccanico  e dinami- 
co: (piando  v’ha  inriammnzione  do- 
mina rdeinento  chimico,  ossia  la  qua- 


lilù  alterata  del  sangue.  A'elle  iiilcr- 
mittpiiti  comuni,  e nelle  perniciose, 
l’indicante  per  il  salasso  può  deri- 
vare noli  tanto  dalla  (piaiitità,  ma 
eziandio  dalla  qualità  di  osso  sangue. 
1'^  la  (pialità  indicante  <>  disliiiln  dul- 
feccesso  dei  globuli  e da  quello  della 
fibrilla.  Talora  ijueste  due  condizio- 
ni s’incontrano  insieme,  e t’una  pre- 
cede l’nllra,  talvolta  esistono  nuche 
isolate,  /j’ispezione  diligente  del  san- 
gue eonduce  a regolarsi  Itene  nel  ca- 
so d’ inlìaminaziouc  unita  colla  per- 
niciosa. Se  e necessario  inculcare 
nella  cura  delle  inliainiiiazioiii  il  non 
farsi  condurre  a ripetizioni  inop- 
portune di  salassi  dalla  sola  presen- 
za della  cotenna  fibrinosa,  tanto  più 
si  dee  custodire  golosamente  questo 
precetto  (piando  occorra  il  liisogno 
di  medicare  col  salasso  un  organo 
infiammato  durante  la  perniciosa, 
l'sistendo  plclor.i,  o diatesi  iperpla- 
slicn,  o iiifìamiiiazioiie  decisamente 
localizzala,  io  lio  sempre  tratto  san- 
gue con  utilità;  ma  giammai  nelle 
dosi  ho  oltrepassato  \c  dieci  o le  do- 
dici onde;  c rarissime  volte  m’ è oc- 
corso di  aver  bisogno  della  seconda 

0 della  terza  sanguigna.  .\vverlirò 
pure  che  (piando  le  indicazioni  per 
un  salasso  generale  non  siano  chia- 
rissime ed  iirgeiilissiine , meglio  è 
sempre  cominciare  da  un  salasso  lo- 
cale, massimamente  nelle  perniciose. 
K dovendo  praticare  salassi  locali , 
preferibili  più  spesso  s’incontrano 

1 mezzi  i più  pronti  di  sottrazione, 
ossiaiio  le  coppe  scarificale,  per  le 
(piali  qn  eccitamento  islautaiu'o  ri.- 
ceve  alla  controreazione  I’  apparato 
spinale  motore,  o agendo  sulla  ester- 
na sensibilità,  si  suscitano  revul- 
sioni e azioni  reflesse  benefattrici. 

CAPITOLO  X. 

JJcir  emetico. 

(Juanto  a tutte  le  intermittenti 
miasinatiche  è sovrano  rimedio  l’enie- 
tico,  altreUaiito  è rado  che  occorra, 
o che  si  possa  praticare  senza  peri- 
colo in  tutte  le  perniciose.  Si  vede 
poco  consigliato  nei  libri , c incii<» 
adoperato  nell’  uso  pratico,  l'al  io 
pure,  che  me  ne  valgo  sempre  nelle 
intermittenti  d’ogni  specie  non  per- 
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nidose,  poco  me  ne  sono  valuto  In 
queste  uftiine.  Credo  però  che  sia 
condannabile  in  tal  caso  la  troppa 
temenza  dall' un  luto,  e la  trojijm 
trascuranza  dall’altro  di  certi  mezzi 
sussidiarli,  che  rendono  uiù  facile  e 
più  pronto  il  trionfo  della  corteccia 
sulle  specifiche  malattie.  .A'elle  coma- 
tose e nelle  letarjriche  si  crede  con- 
trindicato  dalla  temuta  congestione 
cerebrale:  nelle  coleriche  si  schiva 
per  non  inasurire  il  sintonia  predo- 
minante: nelle  sincopali,  nell'aldeide 
si  teme  di  jiortarc  l’iiltimo  colpo  alla 
estrema  languidezza  della  vita.  Io  ho 
veduto  un  lanciullo  di  sette  anni  cui 
non  era  stato  possibile  far  trangugia- 
re che  poca  china,  nè  in  altro  mo- 
do amniinistrarglielu,  avere  un  as- 
salto di  perniciosa  soporosa,  il  se- 
condo essere  di  perniciosa  convulsi- 
va, il  terzo  entrare  con  sincope , e 
quindi  prorompere  un  violento  e ri- 
petuto vomito  di  molte  materie  fluide 
verdastre  a>enli  il  puzzo  del  latte 
corrotto,  dopo  il  quale  vomito  ces- 
sare afldtto  la  perniciosa.  (Jiii  dun- 
que la  iiatura  c' insegna  che  il  vomi- 
to, anche  considerato  come  semplice 
vacuativo,  in  varie  forme  di  perni- 
ciosa può  esser  limelico.  K di  fatto 
non  sempre  il  coma,  il  letargo  dipen- 
dono da  congestione,  nè  sempre  l'al- 
gidismo,  la  sincope  dipendono  da  im- 
poverimento sostanziale  di  vigore 
organico,  come  del  pari  è follia  tene- 
re l’emetico  per  un  debilitante.  i\on 
è adunque  la  forma  della  perniciosa 
che  ci  deve  imporre  sempre  come 
controindicante  l’emetico;  ma  quan- 
do le  ricerche  unnmnestiche,  l’ esame 
diagnostico  ne  indichino  l’ oinopntia 
biliosa,  la  colluvie  polibiennica  nelle 
mucose  o bronchiali  o intestinali, 
l’emetico  va  prescritto  coraggiosa- 
mente. e i vantaggi  che  se  ne  a\  ran- 
no nelle  perniciose,  congiunte  a sif- 
fatta complicazione,  saranno  uguali 
a quelli  che  se  ne  traggono  nelle  in- 
termittenti tutte  d'ogiii  tipo  e d'ogni 
forma.  I quali  vantaggi  si  estendono 
a parer  mio  non  solo  ad  evacuare 
materialmente  le  materie  che  inihn- 
razzano  le  prime  vie,  ma  avendo  l’e- 
iiietico  una  azione  decisamente  es|)an- 
sivii,  e suscitandosi  il  vomito  per  la 
contrazione  delle  fibre  antagoniste, 
sKcome  avviene  ne’  non  abituati  per 


una  dose  eccessiva  di  vino  od’opio, 
siccome  avviene  per  troppa  ri|)ienez- 
za  di  stomaco,  o per  esser  questo  ri- 
pieno di  gaz  nella  sua  piieuinalnsi, 
in  ipjel  moto  violento  prende  parte 
l’ azion  reflessa  spinale  e si  riscuote 
dal  suo  torpore,  il  sistema  nervoso 
ganglionure  del  basso  vonti’e  agitato 
nella  commozione  rianima  le  funzio- 
ni dell’apparato  epato-splenico,  e si 
spremono  da  questi  visecià  i ristagni 
biliosi  ed  acquosi;  c restituita  così 
maggior  liberta  alle  funzioni  interne, 
anime  le  esterne  si  riaprono  c si  svol- 
ge più  diiftisa  c più  utile  la  diafore- 
si. Avendo  di  più  veduto  spesso  tron- 
carsi all’istante  dopo  gli  emetici  al- 
quante terzane  e quartane  diuturne 
e ribelli  alla  stessa  cliina,  credo  che 
la  commozione  ganglionare  eccitata 
dalla  emesi  induca  cambiamento  nel 
modo  della  sensibilità  dell’apparato 
sensorio  spinale,  per  il  quale  cam- 
binmeuto  resta  in  seguito  indiffereiv- 
te  l’azione  perinuneiUe  del  veleno 
produttore  della  malattia. 

Il  mio  cinetico  consueto  è compo- 
sto di  due  grani  di  tartaro  stibiato, 
sciolti  in  quattro  o sei  onde  di  acqua 
distillata. 

CAPITOLO  XI. 

Ve'  purgativi  e anldminlici- 

Si  ritengono  con  altrettanta  cau- 
tela i pratici  dall'  usare  medicine  pur- 
gative nella  pernieiosii,  nel  mentre- 
chè  nelle  intermittenti  semplici  al- 
cuni no  fanno  abuso. 

La  natura  ci  indica  che  la  diaforesi 
scioglie  gli  accessi  della  intermitten- 
te. 'Putto  ciò  che  purga  al  di  sotto  è 
contrario  alla  diaforesi  ; dunque  i 
purgativi  sviano  la  direzione  dei  mo- 
vimenti centrifughi  e pregiudicano 
per  questa  parte  alla  risoluzione  com- 
pleta degli  accessi,  ossia  alla  coope- 
razione delle  forze  naturali  nella  so- 
luzione della  malattia. 

(jnando  l’omopatia  biliosa  impon- 
ga l’ uso  degli  evacuanti  meglio  è 
sempre,  ove  non  vi  siano  coiitroiii- 
diciizioni,  ricorrere  all’  emetico  , i! 
quale  suscitando  le  più  volte  insie- 
me la  catarsi,  elimina  insieme  la  col- 
luvie intestinale.  Ma  se  pure  fosse  da 
impiegarsi  qualche  farnioco  purgali- 
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vo,  la  sperienza  lia  mostrato,  che  i 
raharbarall  e "li  aloetici  sono  i me- 
no ilisafiini  uir  azione  dei  chiiiacei , 
forse  Iter  essere  resinosi;  e o si  dan- 
no soli,  o possono  iineora , secondo 
elle  consigliava  e praticava  il  Lanci- 
si, unirsi  alla  china. 

Quando  occorra  purgare,  griiicon- 
venienli  della  purgazione  si  eviteran- 
no non  solo  per  la  qualità  del  far- 
maco adoperato,  ma  ancora  per  la 
scelta  del  tempo  nel  quale  dee  essere 
sommiiiistrato.  Il  nostro  metodo  di 
somministrare  la  corteccia  colla  più 
alta  dose  prossima  all’ accesso,  lascia 
tempo  al  propinarli  come  all’ agire 
dei  farmachi  purgativi,  senza  che  il 
turbamento  indotto  per  essi  nel  si- 
stema ganglionare  ahdominale  influi- 
sca sull'accesso  sopravveniente!.  Poco 
dopo  adunque  dell’accesso  febbrile 
devono  essere  dati  i purgativi,  e con 
essi  se  occorrono  gli  antelmintici, 
non  omettendo  pertanto,  massima- 
mente  se  si  tratti  di  perniciose  pri- 
mitive, di  propinare  le  dosi  più  alte 
di  china  all’ avvicinarsi  del  nuovo 
parossismo. 

A'on  debbono  perù  dimenticare  ì 
pratici  che  la  colluvie  mucosa,  gastri- 
co-biliosaed  elmintica,  è talvolta  trat- 
tenuta da  tale  atonia  intestinale,  che 
l'azion  tonica  della  corteccia  basta 
da  sè  sola  a restituire  al  movimento 
eliminatorio  delle  intestina  un  yigo- 
re  sulfieiente  per  supplire  alla  indi- 
eazion  d’un  farmaco  purgativo;  e 
che  la  questione  del  purgare  se  ò 
frequente  nelle,  intermittenti  ordina- 
rie, rarissima  accade  nelle  perni- 
ciose. 

CAPITOLO  XII. 

Del  tjliiaccio  e dei  bagni 
freddi  e caldi. 

Il  ghiaccio  usato  nelle  perniciose 
emetiime,  coleriche,  cardiafgiche,  su- 
cruente,  o applicandolo  all'  esterno 
o dato  a masticare,  è di  somma  uti- 
lità. Dispiega  esso  una  azion  tonica 
sul  sistema  lìbroso  gastro-enterico,  e 
mirabilmente  coadiuva  l’azione  della 
china.  Se  il  lettore  ritorna  sulle  mie 
storie  vedrà  i molti  casi,  nei.  quali 
ha  arrecato  deciso  vantaggio.  É fuor 
di  dubbio  altresì  che  l’ uso  simulta- 


neo del  ghiaccio  colla  corteccia  pe- 
ruviana è un  mezzo  onde  accrescere 
in  (mesta  l’ azione  antisettica,  sia 
che  il  ghiaccio  si  oppoiiga  al  proces- 
so septico  in  modo  diretto,  sia  cln‘ 
l’elTctto  segua  indirettamente  per  la 
maggiore  tonicità  che  mette  nei  t(>s- 
suti  co’ quali  si  pone  a contatto. 

Io  mi  sono  talvolta  trovato  nel 
dubbio  se  era  da  preferirsi  di  avva- 
lorare l’azion  tonica  e antiseptica 
della  china  col  gliiaccio,  o piuttosto 
col  vino.  Quando  il  decadimento 
delle  azioni  roflesse  spinali  à insi- 
gne, e r omopatia  scorbutica  abbiso- 
gna di  aiuti  ^crmaneuti,  fu  sempre 
preferito  il  vino;  quando  invece  nel 
tubo  gastro-enterico  la  permanenza 
delle  imtazinni  e de’dolori  rendeva- 
no Io  stomaco  intollerante,  e il  ca- 
lore c l’ambascia  erano  insopporta- 
bili, e le  infiltrazioni  capillari  della 
mucosa  minacciavano  di  degenerare 
in  flogosi  spurie,  in  tali  casi  i*  pre- 
feribile il  ghiaccio  , la  di  cui  azio- 
ne è topica  c momentanea  ; mentri’ 
quella  del  vino  è dilTusa  c permari- 
nente. 

Le  Indi  attribuite  ai  bagni  o alle 
immersioni  fredde  nella  cura  delle 
intermittenti  soli  notis.sime  a tutti. 
In  Inghilterra  e iu  Italia  si  sono  rac- 
colti molti  fotti  in  favore  di  questa 
pratica.  Per  lo  più  però  si  tratta  d’in- 
termittenti ordinarie,  e non  di  per- 
niciose. .Ma  se  la  fredda  iimnersioiie 
è,  come  a me  pare,  una  valida  ccci- 
latrice  dell’azione  rellessa  spinale, 
come  si  vede  chiaramente  nella  clio- 
réa,  la  sua  utilità  nelle  iiiterniiltenti 
in  genere  è incontrastabile.  Però 
nelle  perniciose  per  me  è rimasta 
dubbia  l utilità  (iella  fredda  immer- 
sione, perché  iinn  sempre  il  decadi- 
mento della  reazione  spinale  dipende 
da  una  causa,  e non  è facile  decide- 
re se  quella  inerzia  sia  l’effetto  d'uiia 
diffusione  deir  azione  deleteria  (lei 
miasma  su  tutte  due  le  porzioni  delle 
radici  spinali,  o se  dipende  da  impe- 
dimento di  azione,  o da  precedente 
stato  di  atonia.  !$oIamcnte  in  questi 
due  ultimi  cosi  potrebbe  tentarsi  con 
utilità  il  bagno  caldo  unitamente 
all’uso  della  corteccia.  Ma  nel  pri- 
mo caso  non  farebbe  che  accrescere 
momentaneamente  (luel  modo  di  per- 
Tcrtimento  nelle  fibre  sensorie  elle 
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vi  determinò  »iii  Io  stesso  tniasmo, 
cioè  111  contrazione;  e l' antagonismo 
reazionario,  non  potendo  effettuarsi, 
accrescerebbe  il  pericolo  e la  ;»ravez- 
za  del  parossismo.  Ciò  avvenendo 
in  una  intermittente  ordinaria  vi  sa- 
rebbe modo  e tempo  da  riparare;  ma 
in  una  perniciosa  sarebbe  danno  mor- 
tale. Queste  considerazioni  mi  hanno 
trattenuto  dal  porre  in  pratica  il  ba- 
gno freddo  nelle  perniciose^  senza 
negare  che  jion  possa  essere  in  qual- 
che caso  utilissimo,  come  utilissimo 

10  remito  nelle  periodiche  prodotte 
da  debole  azione  miasmatica. 

De"  bapni  caldi  dirò  poche  cose. 
Dessi  nelle  malattie  di  che  noi  trat- 
tiamo recherebbero  utilità  per  due 
modi,  I.  come  risolventi  nella  omo- 
patia  reumatica  la  quale  si  affaccias- 
se con  sintomi  catarrali  o con  nr- 
trodinie;  2.  come  eccitanti  dell'azio- 
ne  espansiva  de’  nervi  motori.  Nel 
primo  caso  trattandosi  di  perniciose, 

11  mezzo  è di  azione  tardiva  in  con- 
fronto della  prontissima  c quindi  più 
efficace,  che  si  può  avere  dall’  emeti- 
co antimoniale.  .N’el  secondo  caso  se 
la  temperatura  non  è molto  elevata, 
non  è nemmeno  subitanea  l'azione 
espansiva  del  detto  bagno;  e la  spe- 
rieiiza  dimostra  che  la  azione  re/les- 
sa  eeritatn  per  antagonismo  è più 
pronta  e più  confluente  di  quella  ec- 
citata direttamente  con  aiuti  ester- 
ni. Giacché  le  correnti  calorifere  di- 
rigendosi dall" esterno  all’interno,  e 
incontrandosi  colle  nervose  centrifu- 
ghe in  direzione  opposta  si  elidono, 
e l’effetto  tarda  a svilupparsi.  V’ha 
di  più  che  un  bagno  caldissimo  è fa- 
cilmente generatore  di  flussioni  en- 
cefaliciic,  le  (piali  nelle  perniciose 
sono  grandemente  a temersi;  nè  ba- 
sterebbe sempre  l’ovviare  ad  esse 
eoi  dubbio  espediente  di  rinfrescare 
il  capo  colla  ciiflìa  o colla  pioggia 
fredda.  Per  le  quali  ultime  ragioni 
preferirei  sempre  l’immersione  fred- 
da  al  bagno  caldo,  quando  ve  ne  fos- 
se l’assoluta  indicazione  terapeutica. 

Concludiamo  rispetto  ai  bagni  nel- 
la cura  delle  intermittenti  pernicio- 
se, che  quanto  essi,  come  vedremo, 
possono  essere  facilmente  dichiarati 
come  i principali  mezzi  prolllattici 
per  gli  abitatori  di  luoghi  infetti  da 
miasmi  palustri,  altrettanto  di  incer- 


ta utilità  rimangono  come  mezzi 
curativi. 

C.VPITOLO  XIII. 

Dn  vensicanti  e senapismi. 

I vessicanti  giovano  nelle  perni- 
ciose come  mezzi  irritanti  esterni 
dolorifici  , alti  a cambiare  il  modo 
di  sentire  della  rete  nervosa  perife- 
rica , e per  effetto  del  dolore,  come 
eccitatori  della  azione  antagonista 
de’ motori  spinali.  Colla  azione  dis- 
solvente che  dispiega  sul  sangue  il 
princìpio  caiitaridiiiu  assorbito,  pos- 
sono giovare  altresì  quando  si  com- 
bini io  stato  iperplastico  di  detto 
fluido.  Questa  seconda  azione  per 
assorbimento  è (pieliti  che  non  av- 
vertila dai  pratici  distrugge  i buoni 
effetti  della  prima;  giacché  di  fre- 
quente occorre  che  si  combini  l’o- 
mopatia  scorbutica  colle  perniciose, 
esistendo  la  quale j l’azione  dissol- 
vente della  cuntaridina  è estrema- 
mente  dannosa.  Si  abusa  in  genere 
de’  veseieatorii  nelle  perniciose,  ap- 
punto perchè  pochi  sono  i clinici 
che  si  curino  di  indagare  lo  stato 
del  sangue:  si  tengono  le  paste  e ì 
cerotti  le  dodici  e le  dicìotto  ore, 
appunto  perché  il  principio  delle 
cantaridi  venga  assorbito  ; ed  è un 
caso  se  s'indovina  ch’essi  incontrino 
lino  stato  contrario  nel  sangue;  e 
intantn  la  prima  azione  salutare  re- 
vulsiva c modificatrice  della  cutanea 
sensibilità  è perduta.  Ho  detto  più 
volte,  che  i mezzi  da  preferirsi  nella 
cura  delle  nostre  febbri  devono  es- 
sere pronti  ed  eflicaci  ; quindi  il  ves- 
.sicante  giova  assai  più  come  rube- 
fucientc,  e applicato  in  brevif  circolo 
di  tempo  in  più  punti  della  super- 
ficie cutanea , di  quello  che  con  al- 
tra vista  terapeutica. 

La  cute  è la  sede  della  azion  pri- 
mitiva si  de’ miasmi  come  de’ con- 
tagi. I contagi  vi  compiono  una  vita; 
i miasmi  come  costituiti  da  atomi 
amorfi  vi  destano  una  azione  dele- 
teria che  ammorba  la  periferia  sen- 
soria in  un  modo  a lei  corrispon- 
dente. Tutti  gli  epispastici  sono  atti 
a modificare  lo  stato  di  paraestesia 
delle  estremità  sensorie  periferiche. 
E nelle  perniciose  giovecanno  tanto 
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più  , qiianlo  più  siibiUnca  c diiTu- 
sibile  fd  energica  sarà  la  loro  uzio- 
jte.  K quando  oecoira  di  iilRdare  a 
questi  mezzi  esterni  l’ ajuto  alla  cura 
specifica , io  esorto  a ricori'ere  a 
mezzi  forti,  come  senupizzazioni  ga- 
gliarde e ventose  moltiplicate,  moxe, 
cautei'izzazìoni  colla  pietra  caustica, 
o col  fuoco  stesso  , onde  distornare 
jier  quanto  è possibile  con  sensazio- 
ni revulsive  la  sensibilità  dalle  im- 
pressioni morbose  della  causa  ve- 
nelica.  Se  noi  potessimo  conoscere 
oltre  alla  sensazione  revulsiva  quale 
modificazione  im|>orti  alla  sensibi- 
lità cutanea  di  subire,  come  con- 
traria adatto  a ipiella  che  v’  induce 
la  causa  morbosa , oso  dire  che 
non  avremmo  più  bisogno  della  chi- 
na; tanto  mi  par  vero  che  la  radice 
della  malattia  e della  cura  delle  in- 
termittenti sia  principalmente  ripo- 
sta in  eoteste  anse  terminali  ilei 
nervi  scnsorii.  ila  nell’  applicare 
cotesti  mezzi  epispaslici  noi  seguiamo 
un  vero  confuso  : sappiamo  che  in- 
durremo una  iTuilazione  del  modo 
di  essere  della  sensibilità,  ma  non 
sappiamo  quale  ; e ]ierché  adoperia- 
mo contemporaneamente  la  china , 
non  possiamo  nemmeno  ricavar  nul- 
la dalla  guarigione  : quindi  è che 
nelle  intermittenti  semplici  io  rac- 
comando assai  questo  genere  di  espe- 
rimenti. l’er  i ijuali  potrebbe  essere 
che  un  giorno  si  scuoprisse  un  mez- 
zo comune  e semplicissimo  di  cor- 
reggere e trattenere  la  sensibilità 
cutanea  in  un  modo  vitale,  che  fosse 
r assoluto  contrario  di  quello  in  che 
esso  si  trova  nella  febbre  miasma- 
tica. Kd  aggiungo  che  questo  mezzo 
terapeutico  sarebbe  più  diretto  della 
stessa  corteccia  peruviana,  in  quan- 
to questa  ageniio  internamente  .'ni 
sistema  gnnglionai'C  non  manda  che 
di  rimbalzo  la  sua  azione  medica- 
mentosa sulle  estremità  sensorie  cu- 
tanee. 

.\llorcliè  ho  parlato  dei  bagni,  avrei 
dovuto  aggiungere  qnalelic  avver- 
tenza sui  liagni  medicati,  special- 
mente con  sostanze  saline  o ferru- 
ginose, I)  bromate,  ojodate.  Ma  nin- 
na fede  mi  sembra  doversi  riporre  in 
questi  come  curaiivi  dello  stato  acu- 
to delle  nostre  febbri;  sebbene  e co- 
me protilaltici , c come  curatori  di 


alcune  cachessie  succe.ssive  delle  in- 
termittenti riescano  talvolta  utilis- 
simi. Avrei  con  maggiore  confidenza 
invece  parlalo  e proposto  i bagni  di 
acqua  sutura  di  corteccia  peruviana 
infiisavi.  Alcuni  esperimenti  da  me 
fatti  parlerebbero  in  favore  di  que- 
sto mezzo,  il  quale  somiglierebbe 
tutt'  affatto  a quello  immergersi  dei 
Peruviani  ne’  mssi,  lungo  i quali  gli 
alberi  delle  chine  sono  piantati,  e do- 
ve cadono  e si  macerano  foglie  e scor- 
ze degli  alberi  medesimi,  all’ oggetto 
di  medicarsi  dalle  febbri  che  soffro- 
no. Ma  le  mie  poche  osservazioni 
essendo  nulle  in  confronto  dei  mi- 
lioni di  falli  che  raccomandano  l’ li- 
so interno  della  corteccia,  non  sono 
nè  possono  esser  tali  da  stabilire  un 
precetto  terapeutico.  .Vbbiansi  dun- 
que le  mie  parole  solamente  in  con- 
to di  un  consiglio  terupeutiuo , e 
nulla  più. 

CAPITOLO  XIV. 

Delle  frizioni  eccitanti  lunijo 

In  spina  dorsale. 

Che  il  midollo  spinalo  fosse  il  cen- 
tro dove  andavano  a riferirsi  le  im- 
pressioni morbasc  della  potenza  pro- 
diiUrice  delle  febbri  miasmatiche  io 
lo  aveva  arguito  e dai  sintomi,  e 
dal  modo  di  comportarsi  delle  dette 
febbri , e da  alcune  sezioni  cadave- 
riche , c dalla  utilità  di  certi  mezzi 
iijiitorj  di  terapia  , sin  da  quando 
presi  a raccogliere  le  osservazioni 
negli  ospedali  di  lloiua,  cioè  nel  18I'J. 
Posi  come  sede  patologica  di  dette 
febbri  lo  stesso  centro  nervoso  pub- 
blicando la  prima  edizione  della  mia 
Storia,  dopo  averne  anche  a chiare 
noie  parlato  nella  mia  lettera  al 
Tommasini  nel  1822.  tiotesti  eran 
tempi  nei  quali  i medici  ritenevano 
che  la  sede  di  delle  febbri  fosse  nel 
sistema  sanguigno  (ungioiti)  o nel 
sistema  gastro-enterico  Igastro-ente- 
riti).  Mi  piacque  il  vedere  che  il 
sig.  Ruyer  nel  1825 , e nella  prima 
edizione  del  dizionario  di  medicina 
cominciasse  a riguardare  le  iuter- 
mitlenti  come  l’espressione  fisiolo- 
gica d’pna  lesione  della  parte  cere- 
bro-spinale dei  sistema  nervoso.  Il 
Brachet  attorno  allo  stesso  anno  an- 
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minciava  la  detta  febbre,  come  ino- [ l’ esservi  arrivalo  o prima  o dopo 
dificazione  del  sistema  nervoso  f»an-  mi  pare  die  non  costituisca  un  gran 
gllonare;  e del  medesimo  senlimen-  merito  da  lare  a pugni  per  appro- 
to  furono  alcuni  Italiani,  fra  i quali  priarselo.  Invece  doiibiumo  sentire 
il  chiarissimo  Bellìngeri.  Il  Gi  illin  compiacenza  che  altri  pur  veggano 
medico  irlandese  nel  1833  avvertiva  uuanto  a noi  ha  balenato  come  vero 
alla  esistenza  d'un  dolore  lungo  la  uinanzi  alla  mente,  onde  la  scienza 
spina,  compagno  delle  febbri  inter-  ne  abbia  ricchezza  e la  umanità  un 
mittenti,  come  lo  è di  molte  neurosi  qualche  utile.  Cosi  mi  goile  runimo 
croniche.  Il  Cremers  medico  d'.\i\-  veramente  nel  vedere  rivolta  l’at- 
la-ChapelIe  andò  tant’  oltre  nella  tenzione  di  molti  pratici  su  questo 
convinzione,  che  non  riguardava  fenomeno  d’ indolenzimento  o uggia 
come  legittima  la  febbre  inlermit-  spinale,  e nel  vederli  fermali  sul  si- 
lente, se  le  pressioni  lungo  la  spina  sterna  nervoso  per  trovare  una  sede 
non  annuneiavano  1’  esistenza  in  patologica  alle  febbri  inlermittenli. 
quella  parte  di  cotesto  dolore,  ^’ej  Però  i concetti  de’ soprullodoti  autori 
183G  il  medico  >'nn  .Mons  di  Brìi-  appariscono  vagiti  ed  incerti,  inaii- 
xelles  non  ebbe  ritegno  a conside-  caiio  cioè  di  connessioni  etiologiche^ 
rare  la  febbre  intermittente  come  patologiche  e terapenticlie.  Di  fatti 
una  mielite.  Oggi  stesso  I)  il  dottor  qual  relazione  ha  colla  causa  mia- 
Gouzee  medico  in  capo  nell’ospe-  sina  cotesta  accresciuta  sensibilità 
dale  militare  d’ Anversa  ha  presen-  vertebrale,  nessuno  l’ha  dello;  qual 
tato  alla  società  medica  di  Parigi  relazione  abbia  col  complesso  dei 
una  memoria  jWs  la  seiisibllité  ver-  fenomeni  costituenti  la  inalaUia,  nes- 
lehrnle  ilaus  les  fievres  intermitten-  suiio  l’ha  cercato.  Riguardo  poi  al- 
te*,ctc.  nella  quale  ha  per  altri  fatti  le  connessioni  terapeutiche  basta  il 
stabilito  come  siiitoma  palogiiomo-  riflettere  a quanto  propone  contro 
iiieo  di  dette  febbri  una  rachialgia,  cotesto  dolore  rachialgico  il  Goiizee 
esistente  Ira  la  terza  c quinta  ver-  per  intendere,  che  né  egli  nè  altri 
tebra  dorsale.  A me  nulla  importa  linnno  .saputo  dare  al  fenomeno  quel 
se  tutti  cotesti  signori  hanno  igiio-  valore  patologico  e pratico  che  gli 
rato  quanto  io  all'ermai  intorno  al  si  debbe.  Di  fatti  il  proporre  le  cop- 
niedcsiino  fatto  prima  di  loro  ; come  pe  scarificate,  le  sanguisughe,  i re- 
a me  nulla  false  quando  il  sig.  Bail-  vulsivi  di  pomata  stibiata  lungo  la 
ly,  pubbfic  nido  a Parigi  un  trattato  spina  in  un  modo  generico,  avendo 
sulle  febbri  perniciose  del  suolo  ro-  in  vista  il  solo  dolore  locale  o al 
mano,  un  anno  dopo  la  piibblicazio-  più  anche  la  flus.vione , non  solo  è 
ne  di  questa  mia  storia,  seppe  dire,  tcraneuticn  insignificante , ina  po- 
che iiessniio  prima  di  lui  aveva  pre-  Irebbe  riuscire  in  molli  casi  eviden- 
sentato  osservazioni  d’ anatomia  pa-  temente  dannosa, 
tolo^ica  sulle  dette  febbri;  come  Ilo  detto  altrove  che  l’azion  ccn- 
egualmente  non  mi  torsi  quando  i trifiiga  motrice  del  centro  spinale  è 
signori  Roche  e Sanson  mostrarono  talora  oupressa,  impedita,  illaiigui- 
di  non  sapere,  che  la  loro  conget-  dita  nelle  febbri  intermittenti;  e 
tura  sulla  periodicità  era  la  stessa  die  nelle  perniciose  è prostrata  in 
di  (jiiella  che  io  aveva  annunciato  modo  che  il  medico  non  comincia  n 
qualche  anno  innanzi  nel  mio  coni-  sperare,  che  quando  la  febbre  si 
mcntario.  Se  in  queste  cose  vi  è sciolga  con  una  azion  centrifuga 
una  luce  di  verità  ella  emana  da  un  più  libera  e più  decisa.  Ho  detto  che 
fonte  cui  tutti  possono  attingere,  le  cause  più  comuni  di  cotesta  op- 
e quel  fonte  non  è proprietà  esclu-  pressione  possono  essere  1’  impres- 
siva  di  alcun  iiiaividuo  , ma  è sione  forte  ilifrus;i  dai  sensorii  ai 
aperto  alla  intera  casta  degli  sta-  motori:  uno  stalo  di  congestione 
ihoii  quando  u Dio  piaccia  : quindi  spinaje  : una  atonia  per  lunghi  e ri- 
petuti accessi  febbrili  sofferti.  In 
I)  ^nnal.  de  la  Sociélé  de  mélechie  tutti  (piestì  casi  vi  è certo  qualche 
d' Awirs  Ì8i2.  Juuriiiil  de  mèdtciiir.  He-  senso  molesto  alla  spina;  ma  non  è 
diirieur  M.  Ueau^Mars  18i~.pej.  87.  sempre  un  dolore,  e-  nè  tampoco  è. 
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<ii*nipre  fisso  in  un  punto  come  pre- 
lenJc  il  (ioiuee,  è tanto  meno  poi 
si  può  trovare  colla  pressione  del 
dito.  In  alcuni  si  limila  ad  un  senso 
L-uine  d' acqua  gelata  che  scorra  lun- 
go la  spina;  il  qual  senso  suol  pre- 
cedere la  febbre,  la  quale  sciolta  che 
sin,  quel  senso  si  dilegua;  in  altri 
potrà  essere  gravissima  la  prostra- 
zione spinale  fors’ anche  pei-  conge- 
stione, senza  che  percepisca  T infer- 
mo nè  accusi  verun  dolore  locale 
alle  vertebre. 

Bisogna  partire  dal  principio  che 
delie  due  porzioni  del  centro  spinale 
la  sensoria  e la  motrice,  1'  una  sof- 
fre per  la  impressione  deleteria  del- 
la causa  miasma,  l’altra  reagisce 
eolia  forma  di  fehhre  contro  lo  stato 
morboso  impresso  nella  sensibilità. 
Dunque  il  centro  spinale  rappresen- 
ta il  termine  dell’  azione  morbosa 
dalla  parte  dei  nervi  sensori! , e il 
principio  della  reazione  modifica- 
trice dalla  parte  dei  nervi  motori. 
Onesta  reazione  vuol  essere  libera, 
energica.  Senza  febbre  non  si  cura 
la  febbre.  Oui»di  è che  il  lìssare  l’at- 
tenzione clinica  sul  centro  spinale 
nelle  intermittenti  tutte,  e massima- 
mente nelle  perniciose,  torna  a gran- 
dissima uliliUi  per  spiare,  se  la  for- 
za di  reazione  e proporzionata  colla 
gravità  della  impressione  o azione 
deleteria  causale,  e se  la  spropor- 
zione abbia  cagioni  sensibili  da  do- 
versi e potersi  allontanare  co'  mezzi 
terapeutici. 

I quali  mezzi,  meno  i casi  in  che 
indirettamente  debba  liberarsi  1’  a- 
zinne  rellessa  spinale  col  toglierle 
gli  impedimenti,  il  più  spesso  nelle 
perniciose  e nelle  intermillenli  cro- 
iiiche  consistono  nell’  eccitare  la  det- 
ta azione.  A quella  parte  che  in  ciò 
prende  la  china  e quei  farmachi  che 
ad  essa  allo  stesso  line  si  uniscono, 
ottimamente  riesce  il  coiigiungere 
frizioni  aromatiche  stimolanti  lungo 
la  colonna  vertebrale.  Fra  queste 
io  preferisco  l’olio  e rolcool  canfo- 
rato , avendo  nella  canfora  anche 
qualche  elemento  trattenitore  o cor- 
rettore del  processo  septico,  che  si 
trova  facilmente  compagno  a tali 
innlattie. 

II  render  libera  o il  rialzare  la 
reazione  spinale  nelle  febbri  iniu- 


sinalidic  è così  provvido  consiglio, 
che  con  questo  solo  mezzo , e col 
dare  la  china  ad  alta  dose  un’  ora 
avanti  l’accesso  cedono  quartane  iin- 
liche  e ostinatissime;  delle  quali 
presenterò  qualche  istoria  più  sin- 
golare ne’  miei  annali  clinici. 

C.IPITOLO  XV. 

Della  clellricilà. 

L’applicazione  della  elettricità  al- 
le febbri  interniilteuli  è pratica  tutta 
italiana.  Sino  da’  tempi  della  sco- 
perta del  galvanismo,  l' Aldini  c il 
Cavallo,  e varil  altri  produssero  va- 
ni fatti  che  ne  provavano  la  utilità. 
Cotesto  stimolo  il  più  alììiie  al  si- 
stema nervoso  che  si  conosca,  il  più 
pronto , il  più  energico  nella  sua 
azione,  si  raccomanda  da  sè  per  tali 
sue  proprietà  non  solo  contro  le  ìn- 
termittenli  ordinarie,  ina  anche  con- 
tro le  perniciose;  ed  è in  queste 
dove  applicandolo  anche  nel  modo 
ordinario  io  l’ho  trovato  molte  vol- 
te vantaggioso.  K controindicato 
nelle  perniciose  emorragiche,  nelle 
coleriche;  ma  l’algida,  la  sincopale, 
la  diuforelicu,  la  tetanica,  la  coma- 
tosa ne  traggono  utilità. 

In  questi  ultimi  anni  ho  cangiato 
modo  di  applicare  la  elettricità  in 
coteste  febbri , preferendo  sempre 
la  galvano-puntura.  Uso  una  pila 

Portatile  di  venti , o trenta  coppie; 

uno  de’ conduttori  è unito  per  la 
cruna  ad  un  ago  che  iniiggn  alla 
prima  vertebra  dorsale;  l’altro  ago 
o gli  altri  aghi  gli  infiggo  lungo  la 
colonna  vertebrale , e 1'  altro  con- 
duttore lo  lascio  a punta  libera  per 
i contatti  cogli  aghi  iniitti  nei  quali 
vado  chiudeudn  il  circuito.  Faccio 
che  la  operazione  duri  otto  o dieci 
minuti  per  volta  chiudendo  spesso 
i circuiti  se  voglio  meno  violente  le 
scosse,  frapponendo  indugi  e accre- 
scendo le  coppie  se  voglio  scosse  vio- 
lenti. La  galvano-puntura  verte- 
brale vn  praticata  due  o li’e  volte  , 
tre  o quattro  ore  avanti  l’accesso; 
non  mai  dopo  l’ accesso , nè  poco 
dopo  r accesso  medesimo,  nel  quale 
momento  il  tronco  spinale  ha  bisu- 
gno  di  una  quiete  riparatrice. 
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DtiUi  cura  delle  recidive  e delle 
tuorboee  successioni. 

i>el  porsi  a curare  una  intermit- 
tenti- recidiva  la  prima  ricerca  da 
farsi  è iiuella  del  come  e in  che 
tempo  è stata  somministrata  la  chi- 
na; giacchi  a me  più  volte  è avve- 
nuto,' variando  modo  e tempo  nella 
somministrazione  del  rimedio,  che 
ha  qiie.sto  mostrato  la  elTicaria  che 
fino  allora  rimaneva  perduta  per 
imperizia.  Il  ricorrere  adunque  al 
metodo  delle  alte  dosi  prossime  al- 
r accesso,  quando  innanzi  si  sia  pra- 
ticalo diversamente,  è un  mezzo  va- 
le'olissimo  a troncare  le  recidive. 

1 ripetuti  movimenti  benché  d’ in- 
dole morbosa  imprimono  nel  siste- 
ma dei  nervi  alcune  abitudini , per 
le  quali  si  rinnovano  le  stesse  for- 
me ml»rho^e. 

Le  ripetute  accessioni  febbrili  al- 
terano le  secrezioni  glandulari  ga- 
stro-enteriche , c stabiliscono  una 
colluvie  biliosa  o mucosa , la  quale 
se  non  é rimossa  toglie^  je  forze  ai 
chinacei , onde  la  condizione  mor-. 
bosa  primitiva  non  è mai  neutra- 
lizzata ulVaito , e facilmente  risorge. 

(Contro  a questi  due  possibili  av- 
venimenti patologici  SI  pratica  in 
principio  l'emetico. 

i>elle  recidive  mi  è anche  occorso 
spesso  di  dover  rialzare  la  forza  spi- 
nale depressa  e illanguidita , e la 
galvano-puntura  e le  frizioni  can- 
forate di  sopra  discorse  hanno  re- 
stituito alle  foi-ze  naturoli  il  tono 
necessario  perchè  la  loro  coopera- 
zinne  non  mancasse  alla  cessazione 
completa  della  malattia. 

Le  complicazioni  non  avvertite  e 
non  curate  in  principio,  la  reuma- 
tica , la  flogistica  , la  scorbutica,  si 
fanno  ragioni  di  reciilive  ; e il  to- 
glier queste  con  opportuni  mezzi,  o 
na  resa  più  libera  l'azione  coope- 
rntrice  della  natura,  o ha  aperta  la 
strada  alle  azioni  specifiche  della 
corteccia , ed  ha  trionfato  delle  re- 
cidive. 

Intendasi  pei-ò  che  io  parlo  qui 
di  quelle  recidive , che  non  dipen- 
dono dal  rinnovarsi  continuo  (iella 
Pure.  Voi.  I. 


causa  miasmatica;  giacché  conti'o 

?[ueste  non  v’  ha  che  il  precetto  del 
uge  cecltim  in  quo  mjrolasti.  Se  non 
<hè  questo  cambiar  aria  si  è veduto 
iovare  anche  in  quelle  recidive  che 
{pendono  da  omopatie,  e massima- 
mente dalla  scorbutica,  e dalla  reu- 
matica. iVella  quale  ultimo  i pratici 
vedranno,  che  la  mutazione  dell’  a- 
ria  non  impedirà  il  subito  rinno- 
varsi degli  accessi  ; ma  se  (luesti  sa- 
ranno benigni , e se  la  febWe  con- 
tratta ne’  luoghi  infetti  era  di  lieve 
carattere,  coleste  recidive  sono  tal- 
volta un  molimen  spontaneo  della 
natura  che  tende  a risolvere  la  stasi 
reumatica  con  profuse  diaforesi , e 
con  questo  ad  eliinìnare  anche  il  re- 
siduo della  causa  morbosa. 

Nella  cura  delle  morbose  succes- 
sioni io  non  saprei  che  altro  aggiun- 
gere a quanto  e per  ragioni  e per  fatti 
no  esposto  in  questo  volume.  Sola- 
mente ne  resta  a dire  contro  un  er- 
rore in  che  mi  pare  avvolto  un  moder- 
no Francese,  intorno  alle  cosi  dette 
ostruzioni  della  milza , compagne  o 
successive  delle  febbri  miasmatiche. 
Se  cotestui  non  perdesse  tanto  tem- 
po in  meccaniche  manovre  attorno 
ai  malati , trascurando  di  studiare 
con  più  attenzione  il  complesso  delle 
malattìe,  le  influenze  generali  sullo 
stato  locale  degli  organi  (vizio  assai 
dilTuso  nella  pratica  francese,  e ac- 
carezzato anche  fra  noi  da  que’  no- 
stri scimmiotti  che  credono  d’  an- 
dar sempre  dritto  quando  vanno  die- 
tro ai  forestieri)  avrebbe  conosciuto, 
che  lutti  que’  segnacci  eh’  egli  fa  sul- 
le pancie  ai  malati  non  dicono  al- 
tro , e lo  dicono  infedelmente , se 
non  che  il  volume  della  milza  è ac- 
cresciuto. Ma  gli  sgorbi  del-mento- 
vnto  pratico  non  tendono  solo  a que- 
sto une,  tendono  a far  conoscere  di 
(luanto  diminuisce  la  milza  sotto 
Imiso  del  solfato  di  chinina.  K da 
ciò  poi  il  ridicolo  concetto,  che  le 
intermittenti  sono  una  splenopotùi  ; 
che  r ingrossamento  splenico  è co- 
mune a tutte:  che  ne  è la  sede  or- 
ganica primitiva,  e.  che  dando  il  sol- 
fato di  chinina  la  milza  riprende  il 
suo  volume  di  maniera  che  cessa  la 
febbre.  Se  il  Parigino  venisse  in  Ita- 
lia a studiare  le  intermittenti  ve- 
drebbe, che  sopra  mille  intermll- 
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tenti  ne  troverà  forse  la  metà  dove 
nulla  sofferensu  è alla  milza:  ne  tro- 
verebbe altra  jiorzione  dove  invece 
della  milza  è alleilo  il  fegato;  altre 
cento  in  che  l’ ostruzione  splenica 
si  è presentata  un  anno  o mesi  do- 
po le  febbri:  altre  cento  in  che  l’o- 
struzione è rimasta  per  tutta  la  vi- 
ta, sebbene  le  febbri  non  abbiano 
molestato  più  l’infermo:  e l’anato- 
mia patologica  delle  febbri  stesse 
gli  insegnerebbe  che  spesso  la  milza 
si  trova  indurita  , incrostata  di  tes- 
suti amorii,  cartilaginei  e calcarei 
(li  un  volume  e di  una  massa  enor- 
me da  non  potersi  veder  scemare 
sotto  l'uso  (li  qualunque  rimedio. 
Tutti  questi  fatti  dimostrerebbero 
al  picchiatore  francese,  che  ha  sa- 
puto applicare  il  battirello  a tutti 
gli  usci  dt‘ir  umano  organismo^  gri- 
dando altamente  picchiale  e vi  sarà 
nperlo,  lasciando  ad  altri  la  cura  di 
trovare  le  chiavi  per  aprire,  di  ma- 
niera che  son  vani  anni  che  si  pic- 
chia, e gli  usci  che  erano  chiusi  pri- 
ma restuiio  chiusi  tuttora . dimostre- 
relibero dico,  l.che  la  seoe  organica 
delle  intermittenti  non  si  può  col- 
locare nella  milza;  2.  che  le  affezioni 
splenichc  non  sono  che  accessorie 
nelle  febbri  miasmatiche^  3.  che  non 
tutte  le  ostruzioni  spleniche  sono  di 
una  natura,  e che  sotto  l’uso  dei 
cliinacei  scemano  auelle  che  dipen- 
dono da  atonia , da  idroemosi , (ia 
eretismo  nervoso , le  quali  condi- 
zioni nulla  hanno  di  comune  colla 
condizione  essenziale  delle  febbri  in- 
termittenti ; ma  le  altre  che  sono 
costituite  da  ingrossamenti  per  ve- 
getazioni morbose,  e sono  più  fre- 
quenti ad  incontrarsi,  restano  im- 
mobili tanto  sotto  l’ uso  del  solfalo 
che  sotto  altri  farmachi. 

Borsieri  aveva  già  osservato,  co- 
me notai  altrove,  lo  inturgidirsi 
della  milza  e del  fegato  sotto  gli  ac- 
cessi febbrili,  e scemare  cotesti  tur- 
gori cessato  il  parossismo.  Io  aveva 
anclie  nella  nua  patologia  avvertito 
come  gl’  ingrossamenti  splenici  e 
epatici  seguono  talvolta  randamen- 
lo  passeggero  dei  nervosi  d'olismi 
e del  pervertito  circolo  venoso.  Il 
veder  scomparire  questi  fenomeni 
(piando  la  ch^na  combatte  la  causa 
speciale  della  febbre  , è ima  conse- 


guenza inevilobiie.  Per  quc'sla  parte 
adunque  nulla  di  nuovo  ha  dato  alla 
scienza  lo  straniero,  se  gli  si  per- 
dona l’errore  d’aver  messo  in  con- 
nessione la  scomparsa  dell’  ostru- 
zione (effetto)  colla  soininiiiistrazionc 
del  solfato  (causa)  saltando  a piè 

fiari  il  fenomeno  intermedio , cioè 
a cessazione  della  febbre. 

Tutti  i classici  trattatisti  delle 
febbri  intermittenti  avevano  detto: 
quando  rimangono  dopo  le  febbri, 
ostruzioni  spleniche  o e|Mticlie,  idro- 
pisie, neurosi , urtrodinie  etc.,  date 
la  china  c vedrete  che  questi  morbi 
successivi  scompariscono.  Questi  era- 
no e sono  fatti  notissimi  nella  scien- 
za. Lo  straniero  ne  ha  preso  uno: 
r ingrossamento  splenico;  e non  si  è 
eoiitentnto  di  riguardarlo  nei  suoi 
limili  di  fenomeno  occcssorio  o suc- 
cessivo, ina  l’ha  generalizzato  a tut- 
te le  intcnnittcnti,  e l’immesso  per 
fenomeno  genitore  di  tutti  gli  altri. 
Kcco  in  che  consiste  l’innovazione; 
ed  ecco  il  solita  destino  della  scien- 
za, vale  a dire  che  tra  gli  schiamazzi 
di  novità  e di  progresso  ossa  non 
solo  guadagna  nulla,  ina  vi  perde 
t(‘inpo  ed  argomenti  per  rimettersi 
dove  ei'a  , e non  stare  nell’  errore. 
Il  sig.  Francese  avrebbe  assai  più 
giovato  alta  scienza  se  lasciava  l’af- 
fezionc  splenica  dove  gli  Ippocratici 
osservatori  avevanla  collocata,  c se 
cercava  di  (issarne  i diversi  caratteri 
e interpretarne  le  diversi  cagioni,  e 
modi  di  esistenza,  e colla  febbre  e 
prima  della  febbre  e dopo  la  febbre. 
Questa  era  la  lacuna  che  ci  avevano 
lasciata  i nostri  maestri  ; e da  que- 
sta poi  sorgono  le  interessanti  (pie- 
stioni  pratiche:  perchè  alcune  lisco- 
nie  spleniche  si  dileguano  sotto  l’uso 
della  corteccia  ed  altre  no  '!  La  cor- 
teccia in  questi  casi  agisce  come  to- 
nico oppure  combatte  un  fondo  es- 
senziale specilico  larvalo?  Prescin- 
dendo dalla  coesistenza  di  questo 
fondo  essenziale,  la  corteccia  da  sé 
sola  è sufficiente  a dileguare  alcuni 
stati  patologici  deila  milza,  che  pur 
si  palesano  all’  esterno  con  volume 
accresciuto  ? Quando  è che  questi 
stati  patologici  si  dileguano  egual- 
mcnlie  agendo  con  marziali  e ana- 
leptici  sulla  cinatosi?  Qual  valore 
aciuiMjue  può  dqrsi  nello  stato  ot- 
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tiiale  della  scienza  al  concetto  em- 
pirico lasciatoci  dai  nostri  padri: 
n<jni  molaUin  siiccetsiva  alla  febbre 
inlermiUrnle  dere  Irallarti  come  min 
febbre  iniermitlenle  ? O'iesti  erano 
e sono  i problemi  ilei  quali  bUogna- 
'va  cercare  una  soluzione;  e la  so- 
luzione di  questi  avrebbe  fatto  ve- 
ramente avanzare  la  scienza  in  or- 
dine alle  afTezioni  spleniche  compa- 
;rneo  snecessive  delle  febbri  miasma- 
tiche. .Meline  tracce  delle  ilesiderale 
soluzioni  si  troveranno,  spero,  nella 
terza  parte  di  questo  volume:  c vor- 
rà perdonarmi  il  si;r.  Francese  l’ar- 
dimento d’ insegnargli  l'uso  die  do- 
veva egli  fare  d’un  fenomeno  del 
quale  egli  ha  conosciuto  l’ impor- 
tanza, ma  ha  sconosciuto  affatto  la 
natura:  di  che  non  sarò  mai  per 
chiamare  in  colpa  iic  lui  nè  ollri, 
che  per  mancanza  di  osservazioni  e 
molte  e varie  di  febbri  intermittenti, 
mostrano  di  saperne  assai  poco.  Il 
conquisto  di  Algeri,  e lo  studio  che 
f.irauno  in  seguito  i medici  francesi 
sulle  intermittenti  endemiche  di  que’ 
luogiii,  speriamo  che  frutteranno  a 
que'  clinici  cognizioni  più  esatte^  e 
lu  fertilissima  Accademia  partorirà 
allora  memorie  c trattati  su  coteste 
febbri,  che  meiitino  almeno  la  pena 
di  esser  letti. 

CAPITOLO  XVII. 

Metodo  preservativo  individuale. 

Molti  si  meraviglieranno  come  io 
riduca  tutto  il  modo  preservativo 
individuale  contro  alle  influenze  del- 
le arie  pregne  di  miasmi  palustri  ai 
pochi  seguenti  precetti:  i.  alla  ca- 
stità e temperanza;  S.  al  vestire  dì 
lana;  3.  al  ritirarsi  in  stanze  ben 
chiuse  dall’ imbrunire  del  giorno  si- 
no alla  Ipvalu  del  sole,  e ne’  più  alti 
piani  delle  case;  i aU’nver  cura  della 
trospirazinne;  5.  al  inantenered*  mo- 
rale euei'gia.  Occorrereiibe  un  trat- 
tato intero  di  Igiene  privata  a chi 
volesse  dar  consigli  per  isehivar  tutto 
ciò  che  può  fuvonre  1’  azione  delle 
cause  eoefflcìeiiti  che  sviluppano  le 
predisposizioni,  o generano  le  com- 
plicazioni che  alle  febbri  nostre  si 
associano.  Credo  invece,  che  in  or- 
dine all’argomento  da  me  preso  a 


trattare,  si  debba  insistere  su  pochi 
precetti,  e tali  che  si  riferiscano  di- 
rettamente all’  azione  dei  miasmi 
sull’  organismo. 

Il  tenersi  assaissimo  temperali  nel 
coito  è secondo  la  esperienza  il  pri- 
mo e più  sicuro  espediente  per  pre- 
servarsi dalla  febbre  in  luoghi  di 
malaria.  Le  perdite  seminali  lasciano 
la  sensibilità  cutanea  periferica  in 
tale  eretismo  che  le  più  lievi  impres- 
sioni inoi'bose  la  pervertono,  e pro- 
strano di  più  la  forza  delle  azioni 
spillali  reflessc  in  maniera , che  la 
febbre  contratta  per  una  anche  lieve 
azione  miasmatica,  diviene  doppia 
negli  effetti  per  lu  ìndicota  predi- 
sposizione. Non  era  tanto  il  vestire 
le  lane,  miaiito  la  sobrietà  e severità 
de'  repubblicuiii  costumi,  e il  con- 
tinuo militar^  che  preservava  i Ro- 
mani dalle  influenze  delle  arie  palu- 
stri da  cui  erano  circondati.  Il  lus- 
so, le  lascivie  , e la  mollezza  del- 
l’ Impero,  di  cui  ci  è testimonio  la 
latina  poesia , aprirono  1’  udito  alle 
febbri.  E quando  dopo  la  patria  e 
le  virtù  cittadine,  un  nuovo  movente 
morale,  il  religioso,  venne  a render 
forti  ì primi  seguaci  del  Cristiane- 
simo c (iella  Chiesa,  numerose  trup- 
pe di  monaci  andavano  a stoliilirsi 
In  terre,  e lande,  e valli  aspre  e pan- 
tanose e insaluori;  c non  solo  vi 
reggevano  immuni  da  gravi  e dif- 
fusi morbi,  ma  la  mercè  del  loro 
coraggio , della  loro  industria  vi 
pratmavano  tali  operazioni  di  coltu- 
ra che  convertivano  quelle  terre  in 
fertili  e sane.  F.d  oggi  faranno  forse 
altrettanto  i'  Trimpisti,  mandati  con 
provvido  consiglio  nelle  terre  mal- 
sane di  Algeri.  Ho  veduto  negli  ospe- 
dali e nella  città  dì  Roma  tra  i gio- 
vani forestieri  essere  i primi  a con- 
trarre la  febbre  vernacola  quelli , 
che  più  davansi  alle  sensualità:  ho 
veduto  non  esservi  cagione  più  ov- 
via di  recidive  in  chi  si  è liberato 
dalla  febbre , che  le  perdite  semi- 
qali:  ho  veduto  una  intermittente 
semplice  degenerare  in  perniciosa 
diaforetica  dopo  una  notte  abusata 
nel  coito.  La  storia  e I’  esperienza 
sostengono  adunque  il  mio  principio 
igienico;  che  il  vivere  casti  è uno 
dai  primi  e più  sicuri  preservati  vii 
contro  la  febbre  miasmatica. 
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JiC  [stesso  storiclio  trmlLzion!  val- 
sero ni  celebre  Bi  occlii  di  prova  non 
iliibhin^  elio  raver  ubbuiidonuto  il 
vestiario  di  lana  rendesse  i Romani 
dell'  impero  assai  più  proclivi  alle 
febbri , che  non  .erano  quelli  della 
scuola  di  Catone.  E fuori  di  dubbio 
che  ne'Cenobii,  tanto  dentro  ebe 
fuori  di  Roma  c in  altri  luoghi  pa- 
lustri <r  Italia,  assai  rare  vi  sona  le 
febbri  intermittenti , poiché  ordina- 
riajnente  il  sestiurio  si  dei  claustrali, 
che  delle  claustrali  è di  lana.  Il  te- 
ner la  lana  a contatto  della  pelle, 
oltre  all’  equabile  governo  in  ebe 
tiene  la  traspirazione,  é direi  quasi 
tur  altra  epidermide,  che  si  oppone 
al  posarsi  dei  vapori  miasmatici 
sulle  pat  ti  più  sensibili  della  cute, 
di  ingegneri  ed  i medici  che  deb- 
bono trattenersi  o visitare  luoghi 
palustri,  risaje,  prati  luarcitoj  nelle 
stagioni  di  estate  e d’autunno,  si 
preservano  dalle  iniluenze  nocive  di 
cotesti  luoghi  coprendosi  di  maglie 
di  lana.  Conobbi  varie  persone  a 
Jloma  che  mi  assicuravano  che  dac- 
ché avevano  adottato  il  costume  di 
tener  la  maglia  di  lana  anche  in 
estate , non  incontravano  più  la 
febbre. 

Ai  fittajoli  o proprietari  delle  va- 
.ste  terre  inui.sane  «leU’agro  romano 
non  si  dovrebbe  permettere  di  corn- 
ile rare  al  mercato  gli  esteri  lavora- 
tori , se  prima  non  avessero  eretto 
ne’ loro  campi  edifizii  capaci  a rico- 
verarli la  notte.  La  mancanza  di 
questa  comodità  rende  febbricitanti 
la  maggior  parte  <li  essi,  i «piali  il- 
lusi dalla  sei'enità  del  cielo  dormonq 
all’aria  aperta.  Quid  vero,  dice  il 
Doni,  de  Ut  dicam  qui  sub  dio  iio- 
eluruam  quielem  capiuiil?  qure  cum 
pm-iim  luto  ubique  sii,  lum  multo 
infeslior  humilibus  olque  humenti- 
bus  locis,  ac  prceserliui 

Culli  silos  equos  cocuiUe  conni 
luiijcil , et  rumi  firoperaitlv  peniox 
Exsn'il  vultus  rubicuiida  PhoebeY 

Quando  la  necessità  a ci«i  constrin- 
gesse, onde  schivare  il  pericolo,  si 
dovrebbero  accendere  all’  ialnriio 
granili  fuochi,  i quali  oltre  al  di- 
struggere i miasmi,  dissipare  i va- 
pori umidi  , valgono  ancora  come 


promotori  della  ventilazione.  I ro- 
mani conservano  tuttavia  l’ antichis- 
simo uso  dell*  incendiare  le  stoppie  ^ 
in  sul  fare  della  notte  pei  loro  cam- 
pi; e sebbene  quei  nembi  di  fumo 
incomodino  per  il  loro  atro  odore, 
nonilimeno  stimo  cotesto  uso  assai 
vaiitupgioso.  in  mancanza  di  altri 
fuochi,  per  te  ragioni  anzidette.  Aon 
fu  la  crescente  popolazione,  come  av- 
visa il  Doni,  ma  una  previdenza  .sa- 
nitaria che  insegni')  ai  primi  Romani 
di  tenere  assai  ulti  i loro  editìzii , c 
chiusi  a scirocco,  e con  tali  fenestii» 
che,  come  avverte  il  Cannati  : iniillis 
ili  locis  in  ipso  meridie  lucerna  opus 
fu  isse  ornili  HO  e-ristimo.  Questo  gene- 
re di  urclùlettiira  era  diretto  a scher- 
mirsi dalle  influenze  della  mal'aria  : 
e gli  cilifìzii  assai  ulti  da  ambi  i lati 
di  pubbliche  vie  non  molto  larghe , 
erano  di  validissimo  ostacolo  alla 
radiazione  notturna  e agli  sbilanci 
interni  di  lemiveratura  tra  il  giorno 
e le  notti  della  città.  Ma  gli  iuipera- 
tori  cangiarono  cotestu  arcbìlettura 
allargunilo  massimamente  le  vie  e le 
piazze.  ■ Questi  provvedimenti  ab- 
« bellirono,  dice  Tacilo  I),  la  nuova 
« città.  A'nndimeno  tenevano  alcuni 
« la  forma  vecchia  più  sana;  perché 
I»  quelle  vie  strette  c case  alte  face- 
« vano  nuulcbe  rezzo  alle  vampe  del 
« sole,  che  in  queste  larghe  e aperte 
« diritture  sferza  e riverbera  piu  ro- 
ti venie.  ■ 

.\vvertenza  profilattica  importan- 
tissima si  è inoltre  quella  di  mante- 
nere  in  fisiologico  eipiilibrio  la  tra- 
spirazione ; imperocené  tiirliiila  que- 
sta funzione  importantissima  della 
cute,  contrae  quest’  organo  tale  pre- 
disposizione ail  essere  affetto  dai  mi- 
asmi, che  alcuni  hanno  perfino  er- 
roneamente voluto  in  colesto  scon- 
certo collocare  la  causa  delle  inter- 
mittenti. E certo  però,  che  la  alte- 
rata traspirazione  è una  delle  prin- 
cipali motrici  delle  recidive  negli  in- 
dividui che  sono  stati  già  soprallàtli 
d.illa  causa  specifica.  Probabiliiieiite  la 
materia  traspirabile  trattenuta  mette 
la  cute  nella  stessa  condizione  del 
froildo,  o d'  un  patema  d'animo  coii- 
trattivo;  eondizione  in  qualclie  modo 
analoga  a quella  che  vi  desta  I'  uzio- 

H Jiimd,  15  Tra  i,  del  D wunsiili. 
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ne  ilei  niinsmn,  ond’  è che  facilinenle 
ritiule  nel  inedesinio  stato  morboso. 
Per  la  quale  somiglianza  dì  (Mji-vei  ti- 
niento  s'intende  come  abbia  a riguar- 
darsi la  turbata  traspirazione  come 
una  delle  più  comuni  cause  predi- 
sponenti ad  essere  attaccato  dal  mi- 
asma palustre. 

A-ggiungo  al  metodo  proQlattico 
privato  anche  la  necessità  d’  una 
certa  energia  morale;  fiacche  la  de- 
pressione d’animo,  il  timore,  il  tedio 
di  una  vita  monotona  ed  inattiva 
predis])ongonn  alle  febbri  miasmati- 
che non  solo  l’individuo,  ma  le  in- 
tere popolazioni,  quando  lo  stato  ci- 
vile ai  queste  ultime  non  ha  più  nes- 
sun motore  energico  dei  comuni  in- 
teressi della  sociale  convivenza.  La 
storia  di  alcuni  popoli,  massimamen- 
te italiani,  che  si  sono  trovati  sem-' 
pre  in  mezzo  n certe  cause  topogra- 
fiche produttrici  di  febbri  endemiche, 
e che  hanno  resistito  a coleste  cau- 
se assai  meglio  in  tempi  nei  quali 
essi  erano  più  animati  concordemen- 
te da  un  principio  politico  o religio- 
so nazionale^  di  quello  che  ne'  tem- 
pi nostri  nel  quali  il  languore  delle 
virtù  pubbliche  si  è reso  estremo  e 
lacrimevole,  mi  è una  prova  che  un 
motore  morale  energico  non  è solo 
utile  al  privato  individuo  onde  resi- 
stere air azione  morbosa  de’ luoghi 
jmlustri,  ma  lo  sarebbe  eziandio  a 
intere  popolazioni. 

C.VPITOLO  xvm. 

.ivverlimenti  d’ igiene  pubblica. 

.'VIP  utile  scopo  di  rendere  la  cute 
e più  robusta  e meno  impressiona- 
bile dalle  esalazioni  terrestri  malsa- 
ne, c di  mantenerla  eziandio  di  fre- 
quente nettata  dai  depositi  lenti  e 
giornalieri  dei  miasmi  medesimi,  ot- 
timo divisamento  sarebbe  il  ritorna- 
re all’  uso  italiano  antico  delle  pub- 
bliche terme,  costruite  entro  le  citta 
per  uso  del  popolo.  Quanta  impor- 
tanza sanitaria  dessero  i Komaiii  ni 
bagni  pubblici,  ne  è una  prova,  che 
la  oirezione  di  essi  era  alliuuta  ai  nia- 
gistruti  i più  celebri  e i più  grandi 
della  città.  Quam  jueabat  ( dice  Se- 
neca) iiitrare  illa  bahiea,  qua  sciren 
Catonem  libi  adilem,aut  Fabium 


.Vaximitm,  ani  e.r  Conwliis  (diqneni 
munii  sua  tcmpcro-isc.  Dain  hoc  quo- 
i/iie  >iohilÌMÌini  .Edilcs  fungebaiilur 
ofliciOfiniraiulica  loca  quo;  popl’LW.h 
rcccptnhmil , exigciulique  miuidilias, 
ri  ulilein  ac  tainbrein  tempcratn- 
ram  11. 

La  ilìrezione  delle  acque  urbane  e 
suburbaiie,  e il  loro  idraulico  e sa- 
nitario reggimento,  era  anciressa  fra 
le  jirime  cure  della  sapienza  politica 
e sanitaria  dei  Komiini.  K chi  legge 
il  trattato  di  Frontino  sugli  nque- 
dotti,  riconosce  che  le  cure  che  si 
hanno  oggi  dagli  Stati  su  cotesto 
medesimo  oggetto,  non  sono  che  lan- 
guide imitazioni  dì  quello.  Avevano 
Edili  e Curatori,  cd  altri  minori  ma- 
gistrati, e intere  famiglie,  una  detta 
pubblica  di  2'i0  uomini,  l’altra  detta 
di  Cesare  di  490, ^lie  erano  probabil- 
mente gl’ idrofilaci  o aci|uai'ii  , ai 
quali  incombeva  la  direzione  sanita- 
ria delle  acque,  e il  Tevere  aveva  i 
Curatori  a parte  a sé  solo.  A'el  me- 
desimo Frontino  si  trova  rammeaio- 
rata  la  legge;  nr  (/nis  aquoiii  nlelci- 

10  dolo  inalo  ubi  piihlicr  salii.  Si  qiiw 
olclaril  Scxterliorum  .Ymillinin  mul- 
ta està  2). 

L’ agricoltura,  che  quando  è diret- 
ta da  provvide  e sanitarie  misure  è 

11  mezzo  il  più  valido  ad  allontanare 
tutte  le  condizioni  della  mal’  uria,  e 
sanificare  le  terre  le  meno  salubri, 
diventa  all’ opposto  nnch'essa  causa 
accessoria  di  infezioni,  quando  i go- 
verni la  lasciano  in  arbitrio  di  spe- 
culatori, che  non  hanno  altro  in  vista 
che  il  proprio  interesse,  c non  il  pub- 
blico bene.  Quindi  è che  a voler  al- 
lontanare dal  suolo  italiano  una  gran 
parte  di  que’miasmi  che  sono  appun- 
to l’elTetto  di  cotesta  mal  diretta  agri- 
coltura, dovrebbero  i governi  inibi- 
re qualunque  sia  specie  di  umida  col- 
tivazione, massimamente  nelle  coste 
meridionali  d’Italia,  sui  danni  in- 
contrastabili delle  quali  mi  riporlo 
ai  fatti  e alle  ragioni  da  me  esposte 
nella  memoria  sulle  risaje.  F qui  ag- 
giungo che  non  solo  le  umìile  colti- 
vazioni, ma  la  stessa  coltura  secca 
quando  non  sia  condotta  e governa- 

l ) Epùi.  88. 

2)  Krontin.  CommcnI.  De  aquac  dii- 
clibus  urbi*  Romie.. 
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tu  con  viste  sanitarie,  trattandosi 
specialmente  di  vaste  tenute,  può  ar- 
recare i medesimi  danni.  Io  conven- 
go, die  r aver  il  maggior  prodollo 
possibile  è principio  supremo  della 
coltura  secca  de'  campi;  ma  quando, 
specialmente  nelle  estese  terre  di 
regioni  calde,  sMntrnduca  questa  spe- 
cie di  agricoltura  forzata,  lasciando 
vastissime  pianure  senz’  alberi  per 
non  aver  oudire,  dico  che  questo  si- 
stema è abusivo,  ed  è un  errore  sa- 
nitario contro  il  quale  i governi  non 
dovrebbero  essere  indiflerenti.  Giac- 
ché le  vaste  e nude  niunure  tenute  a 
pratOj  o a coltura  di  cereali,  senza 
edifizii  o alberi  d'alto  fusto  qua  e là 
disseminati,  che  modifichino  la  ra- 
diazione notturna,  possono  nelle  re- 
gioni calde  dopo  i calori  diurni  esti- 
vi, e le  piogge  brevi  produrre  le  me- 
desime sorgenti  di  mefitismo  che  le 
terre  palustri.  In  questo  caso  l’aeri- 
coltura  l'orzata  benché  non  umida, 
invudenrio  i limili  dei  diritti  sanitarii, 
diventa  abusiva,  e al  suo  principio 
del  magaior  prodollo  possibile  sot- 
tentra Il  danno  e l’errore.  Una  legge 
agraria  dovrebbe  prescrivere  i limiti 
di  coleste  terre  spogliate  d’alberi  per 
tenerle  a prato  o a cereali,  ed  impor- 
re che  a aeterminute  distanze  vi  fos- 
sero filiere  di  pioppi  o d’olmi,  onde 
ovviare  colle  loro  ombre  alla  insalu- 
brità di  dette  pianure.  Che  se  queste 
ombre  toglieranno  al  proprietario 
qualche  sacco  di  grano,  o qualche 
centinaja  di  libbre  di  fieno,  egli  ne 
sarà  compensato  dalla  miglior  salute 
de’ suoi  coloni,  e dall" aver  fatto  un 
piccolo  sacrificio  ne’  suoi  prodotti 
agrarii  alla  salute  pubblica.  Non  vo- 
gliono intendere  i cremalisii,  che  la 
ricchezza  é un  bene  precario  quan- 
do non  si  ha  salute  per  goderne,  e 
quando  la  tranquillità  dell’animo  è 
tolta  dai  rimorsi  di  aver  danneggia- 
to alla  salute  dei  nostri  simili. 

I.à  dove  sono  arie  miasmatiche  per 
gore,  per  paludi,  per  laghi,  per  la- 
cune, per  terre  acquitrinose,  sieiio 
esse  di  acque  dolci  o miste  di  dolci 
e murine,  T igiene  pubblica  deve  in- 
vocare tulli  gl’  ingegni  e gli  argo- 
menti dell’ idrnnlica,  onde  la  mercè 
di  essi  vendano  celesti  luoghi  pro- 
sciugati. 1/ Italia  Iku  tentato  queste 
< perazioni.  fi'j.ili  ric  in  ogni  fpoca 


e in  ogni  maniera , e la  Toscana  i 
quella  che  vi  è più  felicemente  riu- 
scita: c i luminosi  esempi  che  abbia- 
mo nelle  toscane  terre  di  allontana- 
mento di  miasmi  per  prosciugamenti 
c bonificazioni  instituitc,  ci  condu- 
cono fra  gli  altri  mezzi  a preconiz- 
zare quelli  messi  in  pratica  dal  chia- 
sissimo  cav.  Giorgini  c dal  celebre 
Fossombroni.  Consistono  i primi  nel 
sistema  delle  caleralle  per  le  quali 
si  impedisce  alle  acque  marine  di  in- 
trodursi e di  immischiarsi  ne’  laghi 
e nei  paduii  prossimi  al  lido  marit- 
timo : consistono  i secondi  nel  fa- 
moso sistema  delle  colmale;  intorno 
ai  quali  due  sistemi  io  prego  il  let- 
tore a consultare  le  opere  di  cote- 
sti due  illustri  italiani. 

Fra  i primi  modificatori  della 
inararia  nei  lunghi  palustri  sono  sta- 
te sempre  riguardate  le  piantagioni 
di  alberi  di  alto  fusto,  e mas.sima- 
inente  di  natura  resinosa;  e i legi- 
slatori i più  saggi,  i governi  i piu 
gelosi  della  salute  pubblica  hanno 
imposto  leggi  severe,  e atlenlaroente 
sorveglialo  contro  i diboscamenti. 
Onde  accrescere  il  rispetto  alle  fo- 
reste, i Romani  le  ponevano  sotto 
la  protezione  di  qualche  Dio  o Dea, 
ovvcrameiilc  le  alUdavuno  alla  cura 
di  un  qualche  Console.  Pene  estre- 
mamente gravi  e lu  infamia  subi- 
vano coloro  che  avessero  portata  la 
nefundn  scure  contro  gli  alberi  sacri. 
Nel  giorno  de’Palilii  andavano  i pa- 
stori in  Roma  ad  espiarsi  iiinunzi 
la  Dea  Pule  supplicandola  ciascuno 
di  essi  di  perdonare  : 

Si  mea  falx  ramo  /iiciim 
spoliauit  opaco. 

E quel  Turullio  die  recise  il  bo- 
sco d’Esculapio  per  costruirne  alcu- 
ne navi  fu  cunuannato  all’estremo 
supplizio  ; e il  simile  toccò  a quello 
Erisittone  che  per  aver  osalo  atter- 
rare una  quercia  sacra  u Cerere  fu 
condannato  a morire  di  fame.  Ton- 
frasto  dice  che  nella  maggior  jiuilc 
della  latine  pianure  avo  a il  l,aziu  tale 
abbondanza  di  foreste  di  lauri  e mirti, 
die  si  esleiidevaiin  sino  al  monte  Cir- 
ceo, die  forma  rullino  pnnnonlo- 
rio  all’ eslrrmità  orienlale  delle  pa- 
ludi pontine.  L’utilità  di  queste  sel- 
ve lu  sempre  rammentata  c racvc- 
ivui. dilla  anche  dagli  scriUeii  piu 
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prossimi  a noi  intorno  tiiraria  ro- 
mana. 11  Castaldi  scrivea  di  tal  iiio- 
do;  Pestilejilia  qimab atitiris  oriun~ 
l untoti  slalim  possutiius  cniiftam  re- 
movere; pouumus  latnen  futura  sa- 
ìubritnti  proipicere  , ac  regionem 
qua  ab  austro  laditur  in  poslerum 
munire  SvLvis  versus  meridiem  plan- 
lalis:  iiicurreiis  enim  vetitus  in  arbo- 
res,  fraelus  in  urbem  incidi!  minu- 
sque  noxius  ; et  sane  ad  /naie  usiim 
optime  censentur  Lai'RETa,  ex  qui- 
biis  saliibres  et  cicca  exìtalatioiws 
avolare  videnlur.  E il  Lancisi  avver- 


te, che  quanto  fece  di  bene  Sisto  V, 
facendo  recidere  una  selva  incontro 
ai  venti  di  tramontana,  altrettanto 
fece  di  male  Gregorio  XIII,  che  per- 
mise di  atterrare  una  gran  selva  lun- 
0 il  lido  del  mare,  che  una  volta 
ifendeva  l’agro  romano  dai  venti 
meridionali.  ÌNon  vi  sarebbero  in  ve- 
ro tempi  più  opportuni  dei  nostri . 
per  richiamare  in  vigore,  contro  il 
barbaro  e sfrenato  costume  dei  dibo- 
scamenti che  si  fanno  in  Italia,  la  fa- 
mosa legge  delle  dodici  tavole  : Lr- 
COS  1>  AURIS  HaBINTO. 


Fine  della  Storia  delle  Febbri  di  Roma. 
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CONSULTO  MEDICO-LEGALE 

IN  UNA  QUESTIONE  DI  SUICIDIO 

BB&liA  GA09A 

La  M ed  il  Ji 

AVANTI  LA  CORTE  REGIA  IN  FIRENZE 


Nessuna  di  quelle  pratiche  consi- 
derazioni die  la  scienza  esige  nei 
casi  di  ferimento  è stata  omessa  nei 
referti  datimi  ad  esaminare , onde 
risolvere  la  questione  ultima  pro- 
posta ai  periti  nella  celebre  causa 
— La  M ed  il  B — Se  po- 

teva e»cludersi  la  probabilità  d’  un 
tuieidio  o nell’  uno  o nell’  altro  dei 
delinquenti.  E sembra  difficile  ad  in- 
tendersi come  tanta  diligenza  ado- 
perata nell’  esame  del  fatto,  non  ab- 
tia  dovuto  aver  per  compagna  una 
eguale  prudenza  e riserbatezza  nelle 
conclusioni.  La  quale  in  ìMedicina 
Legale  tanto  più  si  aumenta  ed  in- 
clina al  dubbio  filosofico,  quanto  più 
delicate  e complete  sono  le  ricerche 
instituite.  Che  se  i periti  furono  in 
queste  esatti  quanto  bastava,  e nelle 
loro  conclusioni  apparisca  troppo 
ardito  il  giudizio  convien  dire , che 
il  punto  di  partenza  eh’ essi  hanno 
preso  nella  questione  non  sia  quello 
che  si  doveva  prendere,  c che  aven- 
do per  una  parte  i resultamenti  delle 
toro  osservazioni , per  l’ altra  l’ in- 
dicata natura  d’ un  fatto  non  saputo 
cogliere  nel  suo  vero  capo , hanno 
alterato  la  natura  di  quelle  per  pie- 
garla forzatamente  alla  parte  dram- 
matica del  fatto  stesso,  e per  voler- 
lo, direi  quasi,  invadere  con  la  scien- 
za, e rendersi  ragione  de’ suoi  più 
minuti  avvenimenti.  Una  prova  di 
quanto  asserisco  è che  restando  la 
questione  quale  essi  l’ hanno  assun- 
ta, le  ragioni  per  le  quali  hanno  vo- 
luto escludere  il  suicidio  non  reg  | 


ono  nè  appoggiate  alla  parte  fisica 
el  fatto,  nè  rivolte  allo  sviluppo 
Ideila  parte  morale  di  esso;  laddove 
cambiando  aspetto  alla  questione  ed 
'assumendola  come  si  doveva  da  un 

fuinto  divei’so,  i resultamenti  delle 
oro  osservazioni  restano  tutti  o 
quasi  tutti  al  loro  posto',  c la  parte 
morale  dell’  avvenimento  si  piega 
spontanea  sotto  ad  essi.  Fra  questi 
due  capi  adunque  si  aggirerà  il  mio 
presente  ragionamento. 

I dati  fisici  por  i quali  sono  stali 
condotti  i penti  ad  escludere  posi- 
tivamente qualunque  probabilità  di 
suicidio  nella  M . . . . sono  la  loca- 
lità, la  figura,  la  direzione,  la  pro- 
fondità . In  gravezza , e la  moltitu- 
dine delle  ferite  che  hanno  trovate 
cruenti  sul  suo  Cixlavei'e.  E cotesti 
dati  hanno  poi  vestiti  di  ragiona- 
menti, di  massime,  e di  autorità, 
onde  viemeglio  tirare  nella  loro  sen- 
tenza i giudici,  che  il  suicidio  era 
assolutamente  impossibile.  Esami- 
niamo. 

La  località  delle  ferite  può  essere 
talvolta  un  criterio  che  in  modo  as- 
soluto escluda  qualunque  probabilità 
di  suicidio.  Ma  quando  ? Quando  le 
ferite  a cui  ragion  vuole  che  s’at- 
tribuisca la  morte  avvenuta , sono 
alla  parte  posteriore  del  capo,  del 
collo,  del  dorso,  e dove  la  portata 
del  braccio  del  suicida  o non  possa 
aflatto  condursi , o non  vi  si  con- 
duca che  con,  estrema  difficoltà.  Ma 
quando  invece  le  ferite  per  cui  la 
morte  è avvenuta  trovinsi  tutte  alla 
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parte  anteriore  del  petto  e precisa- 
mente fra  la  regione  mamiHare  e 
sternale  del  Iato  sinistro  ; non  può 
trovarsi  ubicazione  di  esse  che  si 
trovi  più  naturalmente  esposta  ai 
colpi  vibrati  dal  braccio  destro  del 
lerltore.  La  ferita  che  si  trovò  pe- 
netrare sino  al  lobo  inferiore  del 
polmone  sinistro  della  ìli ... . era 
situata  parallelamente  al  lato  in- 
feriore lidia  papilla  della  mammella 
sinistra.  Le  due  ferite  che  si  trova- 
rono penetranti  nel  cuore  erano  pa- 
rimente a sinistra,  nella  reijione  in- 
feriore dello  sterno  e in  prossimità 
di  qtiella  delta  lo  serobicolo  del  cuo- 
re 1).  IVessuna  difficoltà  adunque, 
quanto  alla  posizione  di  queste  fe- 
rite, ch’esse  non  potessero  essere 
state  inflitte  da  mano  suicida. 

Trattandosi  d’un  stilo,  arma  ta- 
gliente da  ambo  i lati  e perforante, 
ui  figura  delle  ferite  da  esso  pro- 
dotte per  lo  più  resulta  ovulare,  sic- 
come i’ hanno  riscontrata  nel  no- 
stro caso  i periti;  ma  essi  vi  hanno 
di  più  notalo  la  difTurenza  neeli  an- 
goli esterni  ed  interni , avenuo  tro- 
vato in  alcune  di  esse  l’angolo  in- 
terno ottuso  e i’esterno  acuto,  o 
come  dissero  a striscio',  ed  hanno 
stabilito  per  massima  che  quest’  an- 
golo acuto  coincide  colla  direzione 
data  al  colpo.  La  massima  da  essi 
adottata  non  regge  ne  presa  in  ge- 
nerale, nè  applicata  alla  particola- 
rità del  caso.  In  generale  non  è ve- 
ra, perchè  il  divaricarsi  più  o meno 
di  una  ferita  per  arma  tagliente  e 
perforante , il  far  coda  o striscio,  o 
nugolo  acuto  da  una  parte  e ottuso 
dntr  altra,  dipende  da  molte  cause 
divers^  anziché  dalla  direzione  del 
colpo.  L’elasticità  e In  tensione  della 
pelle,  la  direzione,  lunghezza  e con- 
trattilità varia  degli  strati  musco- 
lari succutanei,  influiscono  princi- 
palmente sulla  variazione  delia  for- 
ma e degli  angoli  delle  ferite.  Que- 
sta è la  massima.  Ora  nel  caso  no- 
stro in  che  le  ferite  interessano  la 
regione  mamillare  d’ una  donna , è 
naturale  che  il  divaricamento  dei 
loro  bordi  avverrà  più  facilmente 
verso  l’angolo  interno  o sternale, 
dove  trovano  più  elastico  e più  teso 

1)  Referlo  d«l  di  8 febbrajo  1838. 
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il  tessuto  e subito  dopo  strati  di  li- 
bre muscolari  atti  a scartare  le  lab- 
bra della  piaga , laddove  l’angolo 
esterno  rivolto  più  verso  la  inani- 
mella,  tessuto  moinssimo,  non  diva- 
ricandosi, e avendo  al  di  sotto  uno 
strato  muscolare  gradatamente  pili 
basso,  presenterà  il  suo  angolo  ester- 
no più  acuto,  il  qual  angolo  non  è 

10  striscio  supposto  come  effetto  del- 
la entrata  o della  sortita  dell’arme 
da  quella  parte,  ma  una  conseguenza 
della  varietà  del  tessuto  dove  l’arme 
è stato  inflitto.  Resta  dunque  sem- 
pre ai  periti , per  sostenere  la  loro 
massima  dello  striscio,  da  escludere 
in  generale  o in  particolare  tutte  lo 
altre  cause  non  riferibili  alla  dire- 
zione del  colpo , che  valgono  insie- 
me a cambiare  la  figura  di  una  fe- 
rita; tra  le  quali  non  sarebbe  poi 
l’ ultima  il  trasporto  del  cadavere 
per  Ivmgo  tratto  di  strada  dal  luo- 
go dell’avvenimento  all’ospedale  di 
S.  Maria  >’ova  , dove  ebbero  luogo 
le  prime  ispezioni.  La  massima  in- 
vece da  aaoUarsi  nel  nostro  caso 
era  piuttosto  quella  del  Devergie, 
che  « nelle  ferite  che  sono  dirette 
« verso  il  cuore  l’ ispezione  este- 
« riore  di  esse  non  è di  alcuna  uti- 
« liti»  per  decìdere  la  questione  tra 
« il  suicidio  e l’omicidio  1)  ». 

Connesso  all’  argomento  della  fi- 
gura delle  ferite  sta  quello  della  di- 
resione  di  esse;  e quando  questo  non 
sia  totalmente  dal  primo  derivato , 
ma  risulti  dal  tramile  interno  delle 
lesioni  da  sinistra  a destra,  e da  de- 
stra a sinistra , è argomento  che  la 
determina  in  modo  assoluto.  Ma 
perde  quest’argomento  gran  parte 
del  suo  valore , quando  si  vuol  co- 
stituire a base  di  un  giudizio  asso- 
luto fra  il  suicidio  e l’ omicidio. 
Delle  quattro  ferite  nella  regione 
mammellare  anteriore  c sinistra  del 
petto  della  M....,  quella  che  attaccò 

11  polmone  si  dice  essere  da  sinistra 
a destra.  Delle  due  che  penetrarono 
il  cuore  r una  da  sinistra  a destra , 
l’ altra  da  destra  a sinistra.  Una 
quarta  che  non  penetrò  non  entra 
in  questione.  Delle  due  che  pene- 
trarono nel  cuore,  una  adunque , 

1)  Devergie.  Medicine  Legale  ec.  Bru- 
^xelUs  1837,  voL  2,  pag.  205. 
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<!Ìo(>  qu«>lla  da  destra  a sinistra , sa- 
rebbe, stando  all’argomento  della  di- 
rezione, conciliabile  col  suicidio:  lo 
escluderebbero  le  altre  due  con  tra- 
mite (la  tiniitm  R destra,  la  dire- 
zione della  ferita  del  polmone  sa- 
rebbe stato  di  alto  in  bosso,  e le  due 
]>enetranti  nel  cuore  di  bosso  in  al- 
lo, e fra  di  loro  nel  tramite  cardiaco 
incrociantesi.  Tenendo  la  regola  ge- 
nerale, la  ferita  del  polmone  soltan- 
to, essendo  di  alto  in  basso , favori- 
rebbe il  suicidio:  le  altre  due  sareb- 
bero per  r omicidio.  Ora  qui  si  ve- 
de come  i criterìi  desunti  dal  tra- 
mite delle  lesioni,  fra  di  loro  con- 
traddicendosi, si  distruggono.  iUa  ri- 
spetto alla  specialità  del  coso  nostro 
tanto  meno  dovevano  essi  imporre, 
nè  suggerire  ai  periti  la  necessità  di 
immaginare  modi  diversi  di  impu- 
gnatura dello  stilo  nella  M...;  im- 
perocché bastava  che  essi  avessero 
considerato  la  ristretta  area,  che  oc- 
cupavano nello  regione  anteriore  del 
petto  le  tre  ferite  penetranti,  area 
che  non  si  estendeva  a sinistra  al 
di  In  d’  una  linea  consimile  tirata 
nel  mezzo  della  sinistra  mammella, 
per  convincersi,  che  una  mano  sni- 
cUia,  senza  cambiar  modo  d’ impu- 
gnatura , ma  brandendo  sempre  il 
pugnale  con  la  mano  rivolta  di  sot- 
to 111  su,  poteva  dirigersi  senza  sfor- 
zo verano  , e sotto  le  più  naturali 
vibrazioni,  i colpi  indicati  contro  il 
proprio  petto.  Imando  la  ubicazione 
delle  ferite  non  è fuori  dalla  portata 
naturale  del  colpo  della  mono  sui- 
cida, chi  oserà  prefiggere  un  limite 
alla  direzione  di  detti  colpi , deter- 
luinare  un  modo  d'impugnatura  del- 
l’arma in  un  frenetico  che  inveisce 
con  ira  contro  la  propria  esistenza? 
L'ii  uomo  che  si  ferisca  col  tronco 
im  po'  piegato  in  avanti  darà  un 
tramite  di  basso  in  alto  alla  prima 
ferito  che  egli  si  vibra  contro  il  pet- 
to; ov'egli  s’inclini  indietro  col  tron- 
co e continui  a vibrar  colpì , le  fe- 
rite avranno  un  tramite  di  alto  in 
basso  senza  cambiar  modo  d’ impu- 
gnatura; e per  poco  die  i colpi  de- 
vìiuo  da  destra  a sinistra  , mentre 
un  suicida  non  è un  geometra  de 
tirar  linee  pai  alide  , ne  è supponi- 
bile die  ritorni  sullo  stesso  tramite 
di  olirà  feriln,  la  direzione  interim 


di  detti  colpi  dovrà  facilmente  incro- 
ciarsi. Quando  le  direzioni  da  sini- 
stra a destra  riguardano  un’area 
toracica  estesa  di  varj  pollici , e 
uundo  portino  per  conseguenza  tra 
iie  ferite  un  tramite  interno  incro- 
ciato ad  angoli  retti,  od  ottusi,  al- 
lora può  nascere  il  sospetto,  che  sen- 
za essere  mancino,  e senza  eambior 
modo  d’impugnatura  non  potrebbe 
il  suicida  averle  cifettuate  sotto  gli 
Impeti  naturali  e spontanei  della 
propria  ntano  ; ma  quando  le  ferite 
sono  tutte  situate  nella  parte  ante- 
teriore  e sternale,  in  un’  area  ristre- 
tissima,  fra  loro  distanti  di  poche 
linee,  la  loro  direzione  da  sinistra 
a destra  non  può  essere  che  una  lie- 
vissima e incalcolabile  deviazione, 
c il  loro  incrociamento  interno  do- 
vendo essere  di  necessità  ad  angoli 
acutissimi,  quale  fu  quello  delle  due 
ferite  del  ruorc  che  entrarono  oin- 
bedue  per  il  ventrìcolo  destro  e dal- 
la sua  parte  anteriore,  lasciando  tra 
i fori  (lei  pericardio  per  dove  pas- 
sarono due  linee  appena , anzi  una 

fiìccola  brìglia  di  spazio  Ira  l’ una  e 
’ altra;  lungi  dall’oslnre  irre  fraga- 
burnente  come  i periti  si  esprimono 
alla  possìbirttà  del  suicidio , non  le 
si  oppongono  in  veruna  maniera. 
Ed  è massima  oggi  generaiinente 
adottata,  che  « il  medico  legate  deve 
« limitarsi  a dettagliare  Mattamente 
« nel  sno  rapporto  la  sede  e la  di- 
« rezione  delle  lesioni  osservate,  e 
« non  esprimere  la  sua  opinione  sul- 
« la  questione  del  suicidio  clic  con 
« un’eslremn  prudenza  i).  » 
Supponiamo  che  i periti  avreb- 
bero in  modo  cosi  assoluto  dichia- 
rata l’impossibilita  del  suicidio,  se 
una  ferita  irrimediabilmente  mor- 
tale avessero  trovata  penetrata  nel 
cuore,  qualunque  ne  fosse  stata  la 
profondila  e la  gravesaa-,  tanto  più 
che  in  una  di  esse  trovarono  figura 
e direzione  corrispondente  da  destra 
a sinistra.  Ma  essendovi  altra  ferita 
di  cuore  quasi  egualmente  profonda, 
egualmente  (/l'm’e . dedussero  essere 
impossibile  il  combinarsi  in  un  sui- 
cida ia  coesistenza  di  questi  due  fe- 
rimenti. i.  Perchè  una  ferita  penc- 

I)  Brbnd.  3/anufl.  nmpìet  ile  Mrilii'we 
Legale.  Bruxelles  4837,  voi  />.  557  . 
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Irata  nel  ventricolo  destro  anteriore 
e giunta  lino  u traforare  il  pericar- 
dio anche  dulia  parte  opposta  , do- 
veva iitantaneamenle  far  cadere  in 
sincope  o almeno  in  deliquio  la  M.... 
da  renderle  impossibile  una  seconda 
ferita  egualmente  profonda  e mor- 
tale, per  la  quale  vi  voleva  un’  ener- 
gica Itiraa  impulsiva  eguale  alla  pri- 
ma. 2.  Perchè  la  vita  della  M . . . . 
dovette  estinguersi  necessariamente 
iciK  fulmineo  alla  prima  ferita  rice- 
vuta al  cuore,  estinguersi  iosa  facto 
e per  conseguenza  non  gridare,  non 
muoversi  per  far  resistenza,  non  dar 
segni  di  vita;  riserbandosi  solo  i 
periti  in  questa  morte  fulminante 
un  movimento  della  mano  della  M.... 
al  luogo  della  ferita,  perchè  valeva 
loro  a spiegare  le  incisioni  trovate 
nel  dito  indice  della  stessa  mano. 

Conoscevano  pur  troppo  i periti, 
che  coteste  loro  sentenze  avevano 
moki  falli  in  contrario,  per  cui  vi 
ha  una  certa  irmbiguitù  nelle  loro 
espressioni.  K difalto  se  la  ferita 
del  cuore  dovevo  necessariamente 
far  perire  luM....  iclu  fulmineo,  ipso 
facto,  non  avevano  più  luogo  nè  sin- 
cope, nè  deliquio;  se  avevano  luogo 
deliqui  e sincope,  qualche  lieve  spa- 
zio di  tempo  vi  era  pure  tra  la  fe- 
rita e la  morte;  e una  morte  che 
passa  dal  deliquio  alla  sincope,  dalla 
sincope  alla  completa  estinzione  del- 
la vita,  non  è mai  a riguardai'si  co- 
me morte  fulminante.  Se  conosce- 
vano dunque  anch’  essi , che  nelle 
ferite  del  cuore  la  vita  può  estin- 
guersi per  gradi  a norma  del  mag- 
gior o minor  versamento  del  sangue, 
o della  più  o meno  rapida  compres- 
sione che  la  sua  raccolta  nel  peri- 
cardio esercita  sui  moti  vitali  del 
viscere,  perchè  esibire  al  Foro  i due 
falsi  principii:  1.  Che  nelle  ferite 
del  cuore  hi  più  piccola  e subitanea 
effusiotie  di  sangue  produce  istanta- 
neamente la  sincope.  %.  Clio  le  fe- 
rite penetranti  ne’ ventricoli  del  cuo- 
re (unno  necessariamente  perire  ictu 
fulmineo?  Se  adunque  per  loro  stes- 
sa concessione  possono  avervi  tali 
ferite  di  cuore,  in  che  la  vita  si 
estingua  passando  dal  deliquio  alla 
sincope , dalla  sincope  «Ila  morta 
completa,  la  stessa  gradazione  do- 
vrò tenere  la  forza  vitale,  la  energia 


muscolare  c nei-vosa.  Uifutlo  per 
ipiale  cagione  avviene  la  sincope  in 
simili  casi?  Per  la  forza  estenuante 
del  dolore,  o per  la  perdita  sovver- 
chia  del  sangue,  o'  per  la  compres- 
sione di  esso  sangue  raccolto  nel 
pericardio.  Quanto  al  dolore  in  un 
suicida  se  ne  può  far  poco  conto; 

0 perchè  la  soverchia  forza  dell' im- 
peto volitivo  offende  la  sensuziuue, 
siccome  Darwin  spiegava  il  fatto  di 
quel  demente  suicida  che  a Venezia 
SI  crociGsse  senza  dar  segni  di  do- 
lore; o perchè  in  alcuni  casi  esso 
dolore  anzi  valga  a incitare  vieppiù 
l'impulso  volitivo  onde  inveire  con 
più  ferocia  contro  la  propria  esi- 
stenza. In  quel  suicida,  citato  dal 
Marc  e dal  Briand , che  si  fece  alla 
gola  tante  e sì  profonde  ferite  con 
un  rasojo  che  ne  rimasero  reci.si  tutti 

1 muscoli,  la  laringe  , l’ esofago  , le 
due  vene  jugulari  e le  carotidi,  e 
offesi  pure  ne  vennero  i ligamenti 
vertebrali,  certo  non  valse  il  dolore 
a troncare  il  vigore  del  suo  braccio, 
nè  la  fermezza  della  sua  risoluzio- 
ne 1).  Nè  il  dolore  seppe  trattenere 
dalla  sua  atroce  perseveranza  quel 
giovane  ufGziale  di  che  parla  lo  stes- 
so Briand  2),  il  quale  si  recise  lu 
gola  a piccoli  tagli  con  un  pnjo  di 
forbici , tagliandone  tutti  i muscoli 
della  regione  anteriore  , la  trachea 
arteria,  la  tunica  esterna  dell’eso- 
fago, la  vena  jugulare  sinistra^  l’ur- 
terìa  carotide  sinistra^  e tutti  i ner- 
vi che  la  rasentano.  Nè  il  dolore,  nè 
la  profusa  interna  emorragia  impe- 
dirono u quel  suicida  di  Hoven,  di 
cui  parla  l’OrGla  3T),  dopo  essersi 
scaricata  una  pistola  alla  parte  si- 
nistra del  petto,  che  gli  aveva  in- 
frante due  coste  e perforato  il  pol- 
mone nella  parte  media  in  vicinanza 
delle  vene  pulmonali,  e ne  era  sgor- 
gata a copia  quantità  di  sangue  nel 
torace , non  impedirono , dissi , che 
ei  non  potesse  levarsi  di  letto  onde 
prendere  altra  pistola  in  un  armadio 
e scaricarsi  un  secondo  colpo  nella 
fronte  c mandar  ali’  aria  le  cervella. 

1)  Marc.  Anna!  de  Ned.  Legai,  t.  II. 
Briand.  Vaiiuet  cU„  wl.  1.  p.  309. 

3)  Op.  eìL.  p.  3tkg. 

3)  OrfiU,  Med.  Legale.  LUumo  1836, 
tot.  2,  /u/ff.  420. 
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Posto  adtinqiie  il  caso  d'nna  fe- 
rita al  cuore  con  piccola  e mhitanva 
cifutione  (li  mnnuc , la  sincope  non 
potendo  essere  l’elTi'tto  della  lievis- 
sima eiiiorrn"ia,  noi  sarebbe  che  «lei 
dolore:  c i fatti  testé  annunziati 
)rnvano  quanto  c come  la  forza  del- 
a feroce  determinazione  volitiva  nel 
suicida  trattener  possa  il  decadi- 
mento nervoso,  che  il  senso  dolori- 
fico in  altre  acGidentalità  suol  pro- 
durre assai  piti  prontamente. 

Ma  la  sincope  poteva  essere  nella 
>1....  il  subitaneo  effetto  dell' emor- 
ragia? In  tal  caso  la  sincope  doveva 
prodursi  gradatamente  secondo  che 
si  faceva  sempre  maggiore  il  vuotn- 
mcnto  dei  vasi  e la  effusione  del 
llnido  vitale.  Dove  sono  le  ragioni 
ed  i fatti  per  sostenerla  istanUnea 
alla  piti  piccola  effusione  di  sangue? 
iXiuno  sarà  più  discreto  di  ni"  nella 
dimanda  di  tin  intervallo  tra  la  prima 
ferita  della  .M  ...  e la  sincope  mor- 
tale che  doveva  seguirla:  ninno  sa- 
rebbe per  conceder  minor  tempo  al- 
r effettuarsi  di  una  mortale  emorra- 
gia. Io  domando  quei  soli  due  wi- 
iiuti  secondi  che  i periti  credettero 
prncchè  sufficienti  perchè  il  B.  ..  po- 
tesse nella  M....  vibrare  tre  colpi  di 
mortali  ferite,  prima  che  la  vita  del- 
la M....  fosse  spenta;  e se  un  tal  ba- 
leno di  tempo  fu  stimato  da  essi 
pincchè  sufficiente  perchè  ii  B....  po- 
tesse ferirla  tre  volte  da  viva;  sono 
essi  i periti  che  mi  concedono  da 
sè  stessi,  che  il  medesimo  baleno  di 
tempo  bastava  alla  M....,  prinpv  che 
essa  cadesse  in  sincope,  per  vibrare 
non  uno  solo  , ma  altri  due  colpi 
ancora  contro  il  suo  petto._ 

Ma  si  dirà,  la  morte  subitanea  in 
tali  incontri  non  è da  attribuirsi 
tanto  alla  emorragia quanto  alla 
compressione  che  il  fluido  stravasato 
esercita  sul  cuore  , e ne  estingue  il 
movimento  vitale.  Io  qui  rispondo 
che  nemmeno  questa  compressione 
può  essere  un  fenomeno  istantaneo; 
e nel  caso  nostro  lo  potè  essere  an- 
che meno , perchè  essendo  il  peri- 
cardio perforato  in  due  punti  ante- 
riormente e posteriormente,  da  que- 
ste aperture  doveva  effondersi  san- 
gue nella  cavitò  toracica  a diminu- 
zione di  quello  che  faceva  lago  nel 
pericardio , e ritardare  di  qualche 


pochissimo  colesto  fenomeno  della 
compressione.  F.  di  fatto  la  uingijior 
copia  di  sangue  che  i periti  trova- 
rono nel  cavo  toracico , la  credet- 
tero derivata  dalle  ferite  del  cuore. 
K torna  poi  qui  del  pari  ad  aver 
valore  la  dimanda  dei  due  minuti 
secondi,  nei  quali  se  i periti  conven- 
gono clic  la  vita  della  M ...  non  fu 
spenta  nè  per  emorragia  nè  ))pr  com- 
pressione , alla  suicida  bastava  co- 
testo  brevissimo  tempo  di  forza  su- 
perstite e di  vita  per  vibrarsi  un  se- 
condo colpo  mortale  nel  cuore  della 
stessa  gravezza  e profondità  del  pri- 
mo. >0  la  sperienza  che  hanno  fatto 
i jieriti,  forando  con  lo  stesso  stilo 
una  parte  (senza  che  si  s;q)pia  qua- 
le) del  corpo  della  M....  per  scanda- 
gliare se  la  forza  d'impressione  ne- 
cessaria u un  secondo  colpo  poteva 
mai  somministrar  loro  un  criterio 
per  paragonarla  con  quella  d’  una 
mano  suicida.  Oltre  di  che  offre  sem- 
pre maggior  resistenza  il  tessuto  or- 
ganico irrigidito  dalla  morte,  che 

nello  disteso  dal  vapor  espansile 

ella  vita. 

Se  cosi  mal  ferma  onde  escludere 
la  possibilità  del  suicidio  è la  ipo- 
tesi della  sincope  istantanea  sia  per 
dolore,  sin  per  effusione  e compres- 
sione di  sangue;  qual  sorte  sarebbe 
per  incontnir  l’altra  anche  più  ar- 
dita, che  le  ferite  penetranti  nel  cuo- 
re fanno  necessariamente  perire  irta 
fulmineo  ? Soggiungono  essi  i periti 
che  a pensare  iliversamente  sugli  ef- 
fetti istantanei  di  simili  lesióni  si 
avrebbero  contrarii  i fatti , le  mas- 
sime e il  ragionamento.  E siccome 
le  ragioni  che  essi  adducono  rignar- 
dono  r emorragia,  la  compressione 
del  sangue  raccolto  , c la  uebolezza, 
fenomeni  i quali  abbiamo  contem- 
plato qui  sopra  parlando  delle  cause 
della  sincope,  esamineremo  invece 
soltanto  1 fatti  e le  massime. 

Due  sono  i fatti  che  essi  esibi- 
scono: l’uno  narrato  dal  Morgagni, 
l’altro  capitato  ad  essi  sott’ occhio. 
Quello  del  .Morgagni  (Epist.  49)  trat- 
ta d’ un  uomo  che  da  un  suo  iiemK 
co  ebbe  un  improvviso  colpo  di  col- 
tello nel  petto,  penetrante  nel  ven- 
tricolo destro  del  cuore.  Ricevuta  la 
ferita  potè  gridare  io  son  ferito  (a 
differenza  della  M....  alla  quale  dai 
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tiscoli  non  fu  concesso  questa  forza)  che  tra  la  ferita  penetrante  al  cuore 
potè  svellersi  dalla  ferita  il  coltello;  c la  morte  si  hanno  alctine  ore  di 
ed  è a credere  che  ancora  si  reeges-  intervallo.  Sembro  pertanto  diflicile 
se  in  piedi,  perchè  ricevuta  la  lerita  T intendere , come  essendo  tali  fatti 
mentre  saliva  le  scale,  se  fosse  ap-  e tali  massime  cosi  poco  favorevoli 
pena  ferito  stramazzato  u terra  iclu  al  principio  adottato  dell'ic/u  fai- 
pilmiitto,  Morgagni  lo  avrebbe  no-  tniiir.o , siano  poi  stati  trascelti  e 
tato  i ).  La  morte , dice  l' insigne  messi  in  mostra  collo  ingenua  in- 
unatomico,  fu  poi  cosi  sollecita,  che  tenzione  di  avvalorarlo, 
le  persone  accorse  al  grido  non  lo  Oggi  gli  autori  di  medicina  legale 
poterono  trovare  più  vivo.  Ciascu-  hanno  adottato  massime  diverse  sui- 
no intende  come  in  questo  racconto  la  prontezza  della  morte  nelle  ferite 
sia  evidente,  che  un  qualche  benché  del  cuore  : i periti  istruitissimi  co- 
breve spazio  di  tempo , e certo  più  me  sono , non  potevano  ignorarle, 
lungo  di  (lue  mimili  secoiull,  dovè  Fra  gli  altri  Olivier  d'Angers  ha 
correre  tra  la  ferita  e la  morte,  raccolto  intorno  a tali  ferimenti  ses- 
L'altro  fatto  è un  tal  giovane  di  La-  santuqualtro  osservazioni,  tra  le  qua- 
gnuja,  che  riportò  parimente  una  li  ventinove  appartengono  a ferite 
ferita  al  ventricolo  destro  del  cuore,  del  ventricolo  destro:  e resultando 
sezionato  dai  periti;  il  qual  giovane  dai  suoi  hitti  che  di  cotesle  venti- 
ciuhle  esimio  sul  colpo.  I periti  non  nove  ferite  penetranti , meno  due  , 
osservarono  che  il  cadavere  : non  in  tutte  le  altre  i feriti  non  vissero 
furono  probabilmente  testimonj  (per-  meno  di  due  (lionii,  stabili  per  luas- 
chè  non  lo  dicono)  nè  della  rissa,  sinia;  che  le  ferite  del  ventricolo  de- 
nè  della  morte  istantanea  alla  ferita;  stro , come  sono  tra  le  ferite  del 
u nemmeno  avvertono  da  chi  aves-  cuore  le  più  comuni,  del  pari  devo- 
srro  la  notizia,  che  il  giovane  cadde  no  riguardarsi  c<nne  le  meno  pron- 
eslìnlo  sul  colpo.  Può  dunque  ri-  tanienle  mortali  in  confronto  delle 
guardarsi  come  poco  concludente.  altre  1).  Sanson  c Devergie  si  uni- 

Eccoci  alle  massime.^  Dicono  es-  formano  pienamente  alla  medesima 
ser  massima  dei  classici  in  medicina  sentenza  Ù).  Se  in  ventinove  casi  di 
legale  , che  le  ferite  penetranti  nel  ferite  penetranti  nel  ventricolo  de- 
cuore danno  morte  istantanea.  E fra  stro  del  cuore  si  ebbe  vita  per  due 
i classici  in  medicina  legale  citano  giorni , con  <|uul  diritto  si  vorrà 
Ippocratel  Aon  mi  oppongo  all' au-  supporre  nella  M....  assolutamente 
torità  del  nostro  primo  parente,  an-  impossibile  la  vita  di  pochi  istanti , 
zi  vi  aggiungo  andie  quella  di  Ga-  quanti  possono  bastare  ad  un  sui- 
leno  che  era  pure  della  stesso  fede,  cida  per  trafiggersi  con  un  secondo 
Ma  oggi  nuovi  fatti  hanno  condotto  colpo?  Se  non  ignoravano  i periti 
i moilerni  ad  adottare  su  cotesto  questi  fatti  perciiè  nasconderli  ni 
punto  mossime  diverse;  e in  ap-  giudici?  Perchè  dissimularli  a sé 
presso  lo  dimostrerò.  Intanto  segui-  stessi , o non  valersene  almeno  in 
tondo  le  massime  dei  classici  se  ne  una  questione  sì  grave  ijuale  è quel- 
li porta  una  del  Tortosa.  Ma  la  sen-  la  tra  un  suicidio  e un  omicidio , 
tenza  del  Tortosa  è relativa  alla  le-  per  ritenersi  da  ima  decisione  trop- 
lalilù  assoluta  delle  ferite  del  cuore,  po  ardita , ed  appigliarsi  invece  a 
e non  ni  tempo  più  o meno  breve  quel  dubbio  prudenziale,  che  li  nvreb- 
in  die  la  morte  le  segue.  La  massi-  be  salvati  dall'errore^  e dal  pericolo 
ma  del  Podere  che  essi  riportano  è di  dumiei'giare  altrui,  e di  indicare 
conclusa  da  quelle  parole:  Le  ma-  una  via  falsa  al  procedere  della  gin- 
l(ute  meurc  presqiie  loiiioiirs  ilaiis  le  stizin  ? 

moment,  ou  dam  peti  d’  heurcs.  Dui  Veggono  essi  intanto  come  i loro 
che  si  è in  diritto  d'inferire  che  non  ragionamenti,  i fatti  enunciati , le 
sempre  avviene  cotesta  morte  istan-  adottate  massime  poco  o nulla  so- 
tanea,  ma  che  vi  sono  anche  de'  casi 

1)  Dktiorui.  de  medeciiie  an.  21,  voi. 

I)  Vedi  alni  falli  narrali  dal  Morgagni  artUl.  (ioeur. 
nell' Epioiola  07.  2)  Devergie.  Op,  cU.,  voi.  ì,  p.  572. 
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stenpono  la  loro  decisa  asserzione  jchisione;  limitandosi  a dir  solo,  die 

di  escludere  la  possibilità  del  suici-  « 1’  aspetto  esterno  delle  ferite  e 
dio  nella  M . . . . , per  il  supposto  « la  loro  direzione  non  essendo  in 
che  avrebbe  dovuto  perire  ipso /orto,  «questi  casi  guida  sempre  sicura, 
appena  vibratasi  il  primo  colpo  mor-  « che  la  graveiza  c la  profondità  di 
tale.  E poiché  siamo  a ricordare  mas-  « una  ferita  penetrante  nel  ventri- 
*ime  dei  moderni  in  opposizione  a « colo  destro  del  cuore  non  essendo  i 

quelle  che  hanno  presentato  al  fisco  « sempre  istantaneamente  mortale , 
i periti , riferiremo  le  seguenti  pa-  « che  un  solo_  minuto  di  superstite 
i ole  dell’  ()rfila  al  nostro  caso  oltre-  « forza  e di  vita  essendo  suflìclente 
modo  confacevoli.  « Gli  scrittori  di  « perchè  un  suicida  si  vibri  una  se- 
n ineilicina  legale  (egli  dicci  riguar-  « conda  mortale  ferita,  non  si  ave- 

« dano  come  prova  di  omicidio  In  « vano  dati  certi  nè  per  affermare  i 

« esistenzti  di  (lue,  tre  o quattro  inor-  « una  morte  per  omicidio  , nè  per  . 

« tali  ferite;  sendochè  non  può  ain-  « escludere  la  possibilità  del  suici-  I 

« mettersi  che  il  suicida  forza  abbia  « dio  ■ . , , , ■ I 

« (li  mortalmente  ferirsi,  ove  egli  Resta  dunque  pel  foro  dal  canto 
« già  abbiasi  fatta  una  ferito  morta-  nostro  una  cosi  grave  questione  nej- 
« Te.  Tale  asserzione  d'uno  guisa  sì  la  iiiedesiina  oscurità  con  la  quale 
« vaga  emessa,  (|ar  può  luogo  a fu-  nacque.  E iperili  non  volendo  sorti- 
« iiesU  errori.  È,  non  v’ha  dubbio,  re  dalle  deduzioni  che  loro  sommi- 
« impossibile  dorsi  un  secondo  col-  lustrava  l’ esame  lisicr»  del  cadavere, 

« po  mortale  qualor  periscasi  inimc-  non  potevano  del  pari  andar  mu  ol» 

« diatiunente  dopo  r azione  del  pri-  tre  della  decisione  suindicata,  r orza- 
•t  Ilio;  ma  se  la  prima  ferita  per  ti  a sortirne  da  nuovi  questll  del  Iri- 
« quanlo  grave  supposta,  non  cagio-  bunale,  e spinti  essi  nella  parte  drain- 

■ na  la  morte  che  dopo  uno,  due  o matica  del  fatto  dovevano  conoscere, 

« più  minuti,  il  ferito  può  di  bel  che  ritenendo  sempre^  il  punto  mMi- 

■ nuovo  attentare  ai  suoi  giorni,  c simo  di  partenza  nell  esame  (lei  fat- 
• un  organo  olfendersi  di  che  la  fe-  to,  non  gli  sarebbe  riuscito  di  pie- 

« rita  riuscir  possa  del  pari  inor-  gare  la  intricatissima  natura  di  esso  I 

« tale  f)  ».  olle  medesime  deduzioni,  che  a costo 

Ho  detto  e dimostrato  finora  che  di  supposizioni  forzate,  ed  anche  stra- 
ne le  posizioni,  nè  la  figura,  nè  la  di-  nissime.  E dovevano  coniiscere  del 
razione,  nè  la  gravezza,  profondità  pari  la  necessita  di  _ esaminare  con 
e duplicità  delle  ferite  trovate  in  sul  piò  dilìgente  scrutinio,  se  la  dottri- 
petto  (iella  .M  . . . . escludono  la  pos-  na  medico-legale  poteva  in  mezzo 
sihilità  d’uii  suicidio.  .Ra  non  per  all’ intralciata  sene  di  avvenimenti, 
questo  oserei  alifertnare  con  certezza  che  Ja  celebre  r.iusa  costituiscono, 
che  la  .M  • • . . è morta  suicida.  In  ollerir  loro  (jualche  oltio  elemento, 
medicina  legale  i fatti  eccezionali,  (inalche  altro  punto  di  partenza, _on- 
risaputi  e giiislamentc  considerali,  de_  penetrare  con  maggior  Ilice  scien- 
liberano  dal  pericoio  di  una  avven-  litica  nella  compliwzmne  del  caso , 
lata  decisione;  ma  siccome  non  pos-  senzachè  il  mod(>  di  spiegazione  can- 
snno  distruggere  In  realtà  di  quelli  Irastosse  con  i fenomeni  osservali,  e j 

che  presentiino  carattere  di  opposta  col  deposto  medesimo  del  B . ... 
natiirn,  il  dubbio  che  resulto  da  due  .H  qual  deposto  e stalo  cosi  fatale 
serie  di  fatti  contrarii,  se  non  dà  il  ai  periti  fiscali,  e alla  mente  (tei  giu- 
(lirìtto  ad  una  parte  di  concludere  in  dici,  che  non  sapendo  i pimii  tnirre 
favore  dei  proprii,  lo  toglie  all’altra  da  esso  quel  filo  che  doveva  portar- 
egualmente.  Tanto  più  che  non  vi  II  fuori  da  tale  laberintq,  e che  in 
hi  ancora  nessun  caso  di  suicidio  esso_  è contenuto,  li  li»  cou- 

pcrfeltamcnto  somigliante  a quello  dotti  a supporre  possibilità  le  piu 
(li  che  ora  si  tratterebbe.  Lo  pru-  strane,  e ad  escluderli  quelle  che  ei  a-  | 

(lenza  adunque  esigeva  di  non  an-  nir  le  piò  ammissibili  e naturali.  IjO 
(lare  al  di  là  di  una  riservata  con-  :U  • • • • e il  B . . . . si  coricano  am- 
bedue nello  stesso  letto  1 una  a si- 
li Orlila,  op.  eroi  dt.,  p.  428.  nistra  e l’altro  a destra;  sono  iro- 
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vati  netta  stessa  posizione  supina  trarvi,  ricercare  altro  elemento  che 
l'una  e l’altro  feriti,  l’una  estinta  potesse  meno  urtare  le  naturali  con- 
e l’altro  semivivo:  il  B....  depone,  suetudini  e il  senso  comune^  e fosse 
che  tale  era  pure  la  posizione  della  pure  di  spettanza  della  medicina-le- 
iU....,  quand’egli  ferito  si  risvegliò,  gale,  e potesse  dar  maggior  luce  ed 
Ecco  la  sorgente  di  tutti  gli  errori  e a loro  stessi  ed  alla  giustizia, 
di  tutta  l’oscurità  di  questo  fatto.  Si  Vediamo  te  questo  elemento  vi 
ha  a trovar  modo  o per  fa*  o per  era.  Il  Foro  interroga  i periti:  se 
mfa*  di  far  vibrar  colpi  mortali  a di-  patta  sussistere  il  deposlo  del  B . .. 
ritta  e a sinistra,  e l’uno  contro  l’ al-  che  egli  fotte  sorpreso  nel  tonno  e 
tro  a due  individui  inchiodati  in  si-  ritvegiiata  dalle  ferite  che  sul  tuo 

Inazione  supina,  col  solo  permesso  peUo  vibrava  la  Ju che  giaceva- 

di  voltarsi  o sui  lati  o col  dorso  all’a-  gli  a tinitlra.  Ora  in  questa  doman- 
ria.  Quindi  impossibile  che  in  questa  da  della  lej^e  è contenuto  il  nuovo 

posizione  la  Al ferisse  sé  stessa,  elemento  che  noi  cerchiamo;  elemen- 

possibtlissimo  invece^  anzi  certo  che  to  che  se  non  sarà,  nè  l’unico,  nè  il 
fu  ferita  dal  B...;  impossibile  che  primo  che  ordinar  possa  il  viluppo 
ella  ferisse  il  B . possibilissimo  del  caso,  egli  è sempre  di  tale  lui- 

anzi  certo  che  il  B si  ferisse  da  portanza  che  nè  la  legge  nè  la  iiie- 

sè:  quindi  impossibile  nella  M dicina  legale  potrebbero  trascoi'arlo 

verun  moto,  vertin  grido,  essa  dove-  in  simile  causa.  Si  tratta  d’ un  uomo 
va  restar  muta,  immobile  e supina  risvegliatosi  improvvisamente  per 
finché  il  B . . . . aveva  Unito  di  pian-  ferite  che  riceve  sul  petto  da  donna 
tnric  quattro  volte  il  pugnale  nèl  che  giacevasi  al  suo  fianco.  Ora  in 
petto:  quindi  l’incongnienza  per  psicologia  forense  è ammesso  e pro- 
render suicida  il  B di  credere  vaio  che  lo  stato  intermedio  tra  il 

impossibile  in  lui  la  stessa  immobi-  sonno  e la  veglia  non  giunge  a re- 
lità  supposta  nell’altra;  miindi  l’in-  stituire  la  mente  al  pieno  conosci- 

eredibile  assertiva,  che  il  B dopo  mento  intellettuale  che  dopo  scorso 

avere  spenta  con  tanti  colpi  la  vita  qualche  istante:  tanto  cioè  clie  le  idee 
della  sua  donna  rivolgesse  il  ferro  ridestate  dagli  oggetti  che  ci  circon- 
cbntro  sè  stesso,  restando  supino  in  dano  si  ricongiungano  perfettamente 
lettOj  e contento  della  sua  vittima,  e con  quelle  che  avevamo  prima  dei 
con  ispirito  si  tranquillo  da  calcola-  sonno.  Questo  fenomeno  è proprio 
re  esattamente  la  forza  di  cinque  col-  tanto  dell’atto  di  addormentarsi,  cioè 
pi  vibrati  contro  il  proprio  petto  , nel  discioglierst  il  vincolo  dei  nostri 
onde  niuno  di  essi  gli  riuscisse  mor-  organi  sensorii  cogli  oggetti  oirco- 
tiile.  Credo  diflìcile  a mente  d’uomo  stanti,  quanto  nel  passaggio  dal  son- 
il  poter  supporre  una  qualche  ben-  no  alfa  veglia,  cioè  nell  atto  dello 
che  lontana  verosimiglianza  nella  in-  stabilii'si  il  nuovo  vincolo  dei  sensi 
terpretazione  di  tale  avvenimento  : col  mondo  esteriore.  Il  fenomeno  è 
e se  In  legge  dovesse  aspettarsi  di  naturale,  ed  è anche  possibile  che  I 
tali  dilucidazioni  nelle  pih  astruse  sensi  trovinsi  in  qualche  breve  smar- 
cause  criminali  dalla  metlicina,  stimo  rimento,  quando  ancora  lo  svegliarsi 
che  pili  vantaggioso  le  sarebbe  il  prò-  è nei  modi  e nel  tempo  sonsueto. 
cedere  da  sè^  di  quello  che  correre  Quando  invece  lo  svegliarsi  sia  im- 
il  pericolo  di  vedere  le  cause  sem-  provviso^  accompagnato  da  circo- 
pre  più  oscurate  da  inesplicabili  vi-  stanze  di  spavento  e di  terrore , lo 
luppi.  smarrimento  è al  suo  grado  estremo; 

Chi  obbligava  i periti  a dover  trar  e l’ uomo  che  vi  si  trova  non  è per 
fuori  a forza  Tavvenimento  da  quella  quell’  istante  responsabile  delle  pro- 
posizione in  che  si  rinvennero  i due  prie  azioni  « On  ne  peni  èlre  re- 
delinquenti  If  Dovevano  dunque  di-  tpontable  det  acliont  cotnmises  dans 
clUarare  essere  impossibile  il  rendersi  un  elat  lei  gue  celai  giie  tioifs  ue- 
conto  del  fatto  intero  con  cotesta  con-  iwnt  de  decrire,  qu’aiilant  gite  ('  oa 
dizione,  e ritirarsi  dall’entrare  nella  terail  retpotuable  de  cel  éiat  mème, 
parte  drammatica  del  fatto;  oppure  oi<  qu’on  aurait  pu  en  eviter  te* 
volendovi  entrare,  ecostretti  ad  en-  tuile*...,  Dans  le  patsage  da  som- 
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dipi'/  ù In  irille,  Vhommc  ti'etl  (Ione 
j>ns  maitre  de  se$  $ens  daii$  loutes 
srs  (irtiuiis  (/i(oiqi<’  il  recoive  des  im- 
jireuioiis  sur  Ioni  des  citotes  qui  le 
Imicheiit  de  plus  prèSj  et  qiie  ces  im- 
pressioiis  le  reveilleiil  Inenlot  eulie- 
remenl.  (He  fois  éveillé,  il  iie  se  ru‘ 
pelle  (/nere  ce  qii'il  vieni  de  peiiser 
Oli  de  faire  ; toiit  son  état  dijfere 
de  celili  Oli  il  croyail  èlre!  1).  L'nv- 
veniincnto  fntule  luluiuiue  che  co- 
stituisce la  nostra  cmisii  coinpresf) 
tra  ristante  che  il  B...  ò scosso  dui 
sonno  per  le  ferite,  e l’alli'o  in  che 
egli  conipleliiinente  ritorna  in  piena 
cognizione  <ii  sè  e degli  oggetti  che 
lo  circondano.  I fenomeni  e le  azio- 
ni che  tra  lui  e la  M ...  ebbero  luogo 
tra  l'uno  e l'altro  momento,  si  spen- 
sero nella  sua  memoria  -,  ed  egli  con- 
nettendo le  idee  che  gli  si  ofi'riroiio, 
ritornato  che  fu  in  sè,  con  quelle 
che  aveva  quando  si  coricci  colla 
31....,  è naturale  che  deliba  deporre 
di  aver  trovalo  la  donna  in  quella 
medesima  posiiioue  supina  come  era 
qiKiud'eqli  si  aildormeiitó.  Resta  dun- 
que a spiegarsi  l’avvenimento  com- 
preso in  cotesti  terribili  momenti 
intennedii.  Destatosi  airìmprnvviso 
peri  colpi  che  riceve  sul  petto,  in 
mezzo  «Ilo  smarrimento,  si  accende 
di  furore  contro  chi  attenta  alla  sua 
vita,  e rivoltosi  contro  alla  donna , 
che  ha  già  dopo  i colpi  dati  all’a- 
niante,  vibrato  un  colpo  mortale  an- 
che contro  sè  stessa,  le  strappa  il 
pugnale  di  inano,  e h;  vibra  tre, 
colpi  sul  petto.  Disfogato  il  suo  im-. 
peto  di  reazione  ricade  supino,  sii- 
nilo  dall’  emorragia  delle  proprie 
ferite,  ed  abbandona  al  suo  loto  de- 
stro r arme  feritrit».  K in  questo 
istante  egli  rientra  perfettamente  in 
sè  per  istupire  della  terribile  sua 
nuova  situazione,  c nulla  compren- 
de deir  avvenuto,  meno  i colpi  che 
lo  destarono  all’  improvviso , e che 
tuttora  gli  stillano  sangue. 

Dissi  che  questo  elemento  di  psi- 
cologia legale  clic  presenta  il  latto 
conduce  spontaneamente  senza  ve- 

I)  'V.  lloffli.iuer.  Meli,  lei/al.  relntiv. 
aux  desonires  de  t‘ii!teììigcr»:e.  PnrU  1 827 
pag.  284  e 287,  uri  5.  De  l'éiat  inler- 
meili.-iiro  .tu  commeil  et  à le  veillc  con»i- 
dé  é ^ous  le  r.npport  legai. 


runa  inverisimiglianza  i principali 
fenomeni  in  un  ordine  più  presu- 
mibile, ed  anche  meglio  coiifocevole 
alle  osservazioni  stesse  dei  periti. 
B....  è dormiente:  la  31....  eh’ è al 
suo  lato  sinistro,  si  leva  seduta  sul 
Ietto  e vibra  le  ferite  contro  la  partii 
sinistra  del  petto  dei  B....  Quindi 
determinala  ui  non  restare  super- 
stite alla  morti?  dell'  amico  , vibra 
contro  sè  quella  ferita  al  cuore  , 
che  fu  trovala  con  direzione  da  de- 
stra a sinistra.  K cade  supina  nella 
stessa  sua  posizione  stringendo  an- 
cora con  forza  , come  è proprio  dei 
suicidi  benché  «penti,  il  suo  pugna- 
le. B....  risvejcUotosi  esterrefatto,  af- 
ferra il  braccio  della  31....  c le  strap- 
pa il  pugnale  di  mano  , e in  que- 
st’atto  la  ferisce  nel  dito  indice  del- 
la stessa  mano.  .Sol  medesimo  istante 
disfogando  la  sua  ira  contro  lei  che 
I’  ha  ferito , infligge  sul  petto  del- 
la 31....  la  seconda  ferita  del  cuore, 
e l’altra  del  polmone,  e 1'  altra  non 
penetrante,  clic  furono  trovale  con 
direzione  da  sinistra  a destra  e con 
striscio  a sinistra,  e con  incrociumen- 
to  di  tramite.  Ricaduto  per  islìni- 
mento  al  suo  posto  in  situazione  su- 
pina, il  ferro  gli  resta  prossimo  alla 
destra  mano  dove  fu  ritrovato. 

Se  tale  udiiiiquc  è la  presumibile 
natura  dell’  avvciiimeuto,  il  B....,  si 
dira,  re.siilta  evidentemente  omicida. 
Il  modo  da  me  esposto  non  fa  iies- 
'sulla  violenza  neir  animo  dei  giudi- 
ci, nè  per  la  decisione  dei  periti  fi- 
scali, nè  per  (quella  che  resulta  dalla 
mia  consultazione.  Kssi  restano  in 
libertà  di  attenersi  o all’ un  voto  « 
all’ altro,  come  loro  sembra  più  con- 
sentaneo alle  informazioni  giuridi- 
che, c alla  equità  della  legge.  In  ogni 
modi)  il  B....  iiou  è mai  omicida. 
3'ogliono  essi  attenersi  alla  perizia 
fiscale  ? Vogliono  essi  attenersi  al 
concetto  della  morte  t'c/ic  fulmineo 
\ dopo  la  prima  feriUi  al  cuore  del- 
j lo  M....  ; in  tal  caso,  ammettendo  che 
la  prima  da  destra  a sinistra  lo  .31.... 
se  la  sia  vibrata  da  sè . essa  doveva 
[perirne,  dicono  i fiscali,  ipso  facto. 
Ciò  posto  infliggendo  il  B....  le  al- 
tre tre  ferite  , non  avrebbe  ferito 
che  un  cadavere.  3'ogliono  essi  at- 
tenersi allo  mia  decisìune.  valutare 
i latti  e le  ragioni  opposte  alla  scn- 
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lenza  dei  periti  sulla  necessaria  mor- 
te istantanea  della  Al....  dopo  la  pri- 
ma t'ei'ita  al  cuore;  credono  essi  di 
essere  stati  posti  nella  indispensabile 
necessità  di  prendere  in  considera- 
zione il  fenomeno  psicologico  dello 
sniaiTiinento  della  ragione,  nel  pas- 
saggio tra  il  sonno  e la  veglia,  per 
una  causa  atta  ad  incutere  spavento 
improvviso;  in  questo  secondo  caso 
il  B....  resulta  il  feritore;  ma  la  sua 
situazione  morale,  secondo  le  ragio- 
ni e rautorità  de'  migliori  scrittori  j 
di  psicologia  forense  non  lo  rendei 
re.spotisabile  delle  proprie  azioni,  e| 


resta  sempre  nulla  la  imputazione 
di  omicidio  criminoso.  • 
Concludo  adunque  dicendo  , die 
cambiando  as|)eUo  alla  questione,  ed 
assumendola,  come  si  doveva  <ia  uji 
punto  diverso,  i resultati  del  re- 
ferto fiscale  quanto  alla  parte  Usi-' 
ca  del  fatto  restano  tutti  e quasi 
tutti  al  loro  posto,  e la  parte  mora- 
le deiravveniineiito  si  piega  più  na- 
turalinentc  e quasi  spontanea  sotto 
ad  essi,  nel  mentre  stesso  che  con 
ragioni  incontrovertibili  si  allonta- 
na la  scure  dal  capo  del  delinquente. 


I*iicr.  Voi.  (. 
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CONSULTO  91ED1CO-LEGALE 

SOPRA 

UBA  HOBOBASIA  OSUOIUA 

AVANTI  LA  CORTE  REGH  IN  FIRENZE 


Il  Turno  di  Revisione  della  Ruota 
< rii.'iiiale  di  Firenze  con  decreto 
>.  ìTJ  , nella  causa  |)artecipala  dal 

Triiiiinale  di  C F....  contro  G 

A....  j>er  omicidio,  trovandosi  fra  due 
Vindi/.j  opporti  intorno  allo  stato 
iiellu  mente  dell' iniputalo , il  primo 

dei  periti  di  C che  lo  dicniara- 

rono  <lelinquenle  con  pienezza  di 
dolo  , il  secondo  dei  periti  tìscali  di 

F’ che  lo  giudicano  affetto  da  mo- 

iKjmntiin  trista , ha  determinato  di 
consultare  noi  professori  Andreini , 
(òillizzioli  e Puccinotti  su  questct  nie- 
desiino  caso,  inj.uunj'eiidoci  I’  esame 
delle  due  perizie,  def.di  atti  proces- 
suali. e dello  stato  attuale  dell'im- 
putato , c proponendo  i seguenti 
quesiti. 

t.  Se  G A allorehè  nel  Ti 

settembre  183G,  uccise  con  armo  da 
fuoco  B.. ..  A ep  in  sUtto  di  sa- 

na mente,  oppure  si  trovava  sogget- 
to a perturbazione  mentale;  ed  in 
questo  secondo  caso  di  quale  specie 
di  perturbazione,  etl  in  quale  grado, 
onde  potere  determinare  se  fu,  o no 
imputabile  ; ed  essendolo  , il  grado 
di  imputabilità  criminale  .a  cui  pos- 
sa essere  rima.sto  soggetto  per  il 
latto  terribile  che  forma  il  funesto 
argomento  della  procedura. 

2.  ìVeI  caso  che  giudicassero  FA.... 
aver,  commesso  F omicidio  in  uno 
stato  delle  sue  facoltà  intellettuali 
da  renderlo  intieramente,  o in  parte 
imputabile  , di  esso  referiranno  se 
egli  trova  vasi  attualmente  in  grado 
tale,  di  mente,  da  potere  esseia*  sot- 
t.mosto  al  relativo  pubblico  giudizio 
sull' anzidetto  fatto  imputatogli. 


Il  primo  quesito  datoci  a risol- 
vere ruechiuil"  i:i  sè  tre  importali-  — 
tissime  questioni  che  conviene  esa- 
minare separatamente.  I.  Lo  stato 
della  mente  dell’  imputato  nel  com- 
mettere il  delitto.  2.  ),a  specie  del- 
F aberrazione  mentale  che  ve  lo  po- 
tft  determinare.  3.  Se  codesta  specie 
di  aberrazione  raccbiiuler  possa  qual- 
che grado  di  impulabilìtà. 

IiC  circostanze  concomitanti,  pre- 
cedenti e successive  del  delitto,  dal- 
le quali  si  può  prendere  norma  on- 
de giudicare  dello  stato  della  mente 
nel  riceverne  impulso,  e nel  com- 
metterlo. si  risolvono  in  altrettanti 
sintomi  tisici  e moi'ali.  Laonde  per 
cominciare  d:ii  fìsici  importa  di  de- 
terminare lo  stato  di  salute  dell’  in- 
dividuo, e conoscere  se  è di  quelli 
elle  a lungo  protraili  influir  posso- 
no a cangiare  F ordine  delle  idee, 
le  dare  una  direzione  inormale  alla 
^volontà.  Il  cliirurgo  T B di- 

chiara l'.-V....  affeUo  da  un’affezione 
nervosa  universale  lino  dall'  infan- 
zia, aggiunge  che  era  pure  attaccato 
al  fegato  , che  aveva  un’  ernia  , un 
cirsoeele , e che  la  ipoeondriasi  c 
F cmncianienlo  erano  la  conseguen- 
za di  simili  affezioni  morbose.  Il 
UoU.  G....  G...  P....  dichiara  di  aver 
curalo  più  volte  F .4....  pel  corso  di 
dieci  anni  di  una  c.ardìalgìa  nervosa 
derivante  da  affezione  gastro-ente- 
rica, che  ingenerava  in  lui  uno  stalo 
di  ipocondria:  che  que.slo  stalo  da 
due  anni  in  poi  aveva  fatto  dei  pro- 
gressi sino  a farlo  giacere  in  letto 
per  varj  mesi  : e nella  perizia  i me- 
desimi medici  coucedouo  che  FA.... 
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fiHs3  aUaccalo  da  varia  lt*mpa  da' 
una  iilFezione  ipocondriaca  con  .<in> 
tomi  di  dispe|>sia,  c di  {'astrodinia. 

Dopo  commesso  il  delitto  l’A fu 

di  nuovo  visitato  dal  dolt.  P e 

10  trovò  attaccato  da  molta  tosse 
con  spurgo  sanguigno,  c polsi  af- 
fatto mancanti , e somma  prostra- 
zione di  forze;  di  modo  die  egli 
ebbe  molto  a temere  che  soprng- 
giungcndo  quuiclie  insulto  cinottoicu 
anche  leggero  imlcsse  mettere  la  di 
Ini  vita  in  i|iialclie  pericolo.  I periti 
liscali  di  Firenze  nei  30  marzo  IS37, 
trovarono  l’ imputato  in  una  deca- 
denza sempre  più  grave  del  suo  ti- 
sico, e con  incipiente  leucoflemma- 
sia.  \el  3 felibiMjo  1838,  i medesimi 
periti  rinvennero  atonia  generale  , 
ed  edema , cardialgia  e tiirbamenti 
nella  digestione,  d’  onde  derivavano 
la  dispepsia,  e l'astinenza  totale  dal 
cibo  per  ulciini  giorni , riprenden- 
dolo ])oscia  sempre  con  parsimonia: 
flarcidità  nella  innssu  delie  intestina, 

11  fegato  voluminoso,  ed  ingorgato, 
c siliitllo  ingorgo  fu  da  essi  giudi- 
rato  cronico,  e causa  della  cachessia 
hiliosa  reumatica  clic  costituiva  se- 
condo essi  II  tempenimento  patolo- 
gico deir  imputato,  il  quale  tempe- 
ramento dichiararono  dovere  essersi 
formato  in  lui  da  vnrj  anni  a questa 
parte,  appoggiati  alle  relazioni  del 

P e del  B....  l’uno  dei  quali  lo 

vorrebbe  congenito,  l’ altro  antico 
almeno  da  un  decennio.  Iliguarda- 
vaiilo  in  paese  come  malaticcio , e 
lo  chiama  vana  fradicio  anche  i fan- 
ciulli. La  conformità  di  queste  os- 
servazioni stabilisce  intanto  una  ba- 
se ai  consecutivi  giudizj,  cioè  che 
cntest’iiomo  era  notabilmente  alte- 
ralo nella  sua  fisica  cosUUizione 
varj  anni  prima  del  tempo  in  che 
commise  il  delitto  ; che  avvicinan- 
dosi questo  tempo  la  sua  alterazione 
fisica  aveva  fatti  dei  progressi , e 
che  il  medesimo  stato  morboso  si 
protrasse  fino  al  febbraio  del  1838  ; 
cine  plm-  più  mesi  anche  dopo  cont- 
messi)  il  misfatto.  Essendo  di  più 
tntii_  d’  accordo  i fisici  nel  notare 
|)cr  i più  eminenti,  e i più  costanti 
■ sintomi  di  cardialgia,  e di  dispep- 
'^a,  di  affezione  nervosa,  e di  attac- 
co al  fegato,  si  ha  inoltre  come  cer- 
to un  secondo  dato,  che  è quello  di 


potere  riassumere  tutte  le  for.ne 
morbose  che  ha  presentato  costan- 
temente l’ iiifertno  sotto  la  forma 
generale  patologica  di  una  cronica 
ipocondriasi. 

Ora  per  passare  alla  parte  morale 
delle  circostanze  che  sono  relative 
al  caso  in  «(ucstione  è da  vedere  : 
f.  Se  l’ipocomlriasi  sia  del  genere 
(li  quei  muli  che  indur  possono  un 
mutamento  nell’ordine  delle  facoltà 
mentali.  2.  Se  cotesto  mutamento 
assuma  nella  generalità  dei  casi  un 
carattere.  3.  Se  questo  carattere  com- 
bina con  quello  che  si  è manifestato 
costantemente  nell’  A....  imputato. 

La  ipocondriasi , qualunque  opi- 
nione SI  adotti  sulla  natura  e sede 
della  sua  condizione  primitiva,  è ma- 
lattia costituita  nella  massima  parte 
da  fenomeni  nervosi , e le  osserva- 
zioni mediche  di  tutti  i tempi  aven- 
do trovate  le  alterazioni  nel  inorale 
degl’individui  che  ne  soffrono,  es- 
serne i sintomi  caratteristici,  hanno 
provato  insieme  che  siffatta  malat- 
tia va  collocata  fra  le  più  atte  a 
sconvolgere  e turbare  l’  andamento 
delle  mentali  facoltà.  Vi  ha  inoltre 
in  questo  serie  di  sintomi  morali 
che  ordinariamente  la  accompagna- 
no niia  forma  costante,  un  carattere 
eiierico,  essendo  tutti  gli  ipocon- 
riaci  turbati  da  paura,  e da  spaventi 
iininaginarj  sulla  propria  salute,  con- 
centrati, di  una  eccessiva  impressio- 
nabilità, inchinevoli  alle  passioni  in 
che  trovi  pascolo  la  tetraggine  del 
loro  spirito,  diffidenti , stravaganti , 
collerici.  Ora  nel  decreto  dei  17  di- 
cembre 1836  l’A è caratterizzato - 

qual  uomo  da  tre  anni  prima  del 
commesso  delitto,  misantropo,  sem- 
pre pensieroso,  solitario,  collerico, 
ingiusto,  diffidente,  disposto  ad  azioni 
atroci,  acerrimo  odiatore  di  un  suo 
nemico  senza  Umore  di  manifestarsi 
tale  al  cospetto  di  tutti  con  motti 
minacciosi , gesti , torve  occhiate , 
borbottare  , imprecare , ingiuriare. 
Nel  decreto  28  dicembre  1836 , si 
dichiara  l’imputato  come  da  tre  anni 
divenuto  insocievole,  ipocondriaco  e 
stnivogante.  Nel  referto  dei  periti 
di  C....  si  asserisce  esser  Ini  tin  ipo- 
condriaco che  ingigantiva  i più  pic- 
uoii  ed  insignificanti  incomodi , tc- 
, inendone  senza  alcun  fondamento  ic 
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più  fulali  conseguenze , che  qiiesln 
timore  lo  aveva  indotto  u guardare 
il  letto  per  mesi  continui,  e che  era 
l' uomo  il  più  stravagante  nel  suo 
sistema  dietetico.  Il  Vicario  regio 
di  C....  stando  al  sicuro  testimonio 
delle  azioni  dell’ imputato  ammette 
in  lui  la  esistenza  di  una  passione 
violenta.  P....  C — uno  dei  testi- 
moni asserisce,  che  dopo  la  carcera- 
zione per  r attentato  del  4 mag- 
gio 1835,  l’A....  era  stato  per  lungo 
tempo  ritirato  in  casa  senza  farsi  ve- 
dere ad  alcuno , poi  si  vide  anche 
fuori,  ma  sempre  cupo  c pensieroso. 
4 isitato  varie  volte  dopo  commesso 
il  delitto  dai  fisici  di  Firenze,  lo  tro- 
varono costanteineiUe  nel  medesimo 
stato  di  tristezza  , di  melanconia  , 
di  ostinala  taciturnità.  Dimostralo 
adunque  che  la  ipocondriusi  è di 
quei  mali  nervosi  che  più  facilmente 
inducono  alterazioni  nelle  facoltà 
mentali;  che  queste  alterazioni  as- 
.suiiiono  un  carattere  presso  che  uni- 
forme in  tutti  che  ne  soifrono;  che 
questo  medesimo  carattere  fu  costan- 
temente osservato  iielf  imputato,  ne 
scende  per  conseguenza  provatissi- 
ino,  che  la  mente  dell’ A....  innanzi 
di  commettere  il  delitto  era  in  uno 
stato  morboso  in  relazione  col  suo 
stato  fisico,  e che  conteneva  in  sé 
tutte  quelle  pericolose  attitudini  a 
falsi  giudizj,  a tendenze  afTeltive  vio- 
lente , che  sono  proprie  di  quegli 
infelici  che  sono  martoriali  jnees- 
santemente  nel  centro  della  vita  ve- 
getativa da  cotcsta  malattia. 

Ma  l’ imputalo  per  essere  un  ipo- 
condriaco con  tutti  quei  sìntomi  6sici 
e murali  che  a questa  tetra  all'ezione 
si  accompagnano  non  è ancora  un 
monomaninco.  Dell’essere  un  misan- 
tropo, un  bisbetico,  uno  stravagante, 
Hii  «ollerico  alfesscrc  un  delinmiente 
per  omicidio,  passa  una  grande  dì- 
stiuiza,  e se  non  vi  hu  da  riempire 
questa  lacuna  con  una  catena  di 
cause  e di  elletli,  che  stiano  in  cor- 
rispondenza dall'  un  lato  collo  stato 
morboso  incontestabile,  e dall’altro 
col  delitto  commesso,  stabilendo  d.i 
uesto  ultimo  lato  una  specie  di  gra- 
azione  progressiva  «li  entità  tra  le 
«ause  e gli  éffelti  che  vanno  mano 
a mano  col  delitto  collegandosi,  si 
incorrerebbe  nei  falso  giudizio  di 


prendere  il  solo  delitto  come  ragio- 
ne sufficiente  della  monomania  omi- 
cida. 11  fatto  di  un  delitto  sebbene 
atrocissimo,  del  quale  non  si  disco- 
prano le  proporzionate  cagioni,  co- 
munque operato  da  un  ipocondriaca 
non  può  bastare  dinanzi  alla  leggi? 
per  dimostrarlo  come  affetto  da  lina 
monomania,  se  non  si  giunga  in  pari 
tempo  a dimostrare  cne  la  propor- 
zione tra  le  cause  note  impulsive,  e 
l’azione  delittuosa  sparisce  ogni  qual 
volta  il  valore  delle  cause  venga 
considerato  in  relazione  allo  stato  C- 
sieamente  morboso  dell’individuo  sul 
quale  agirono.  Fra  le  cause  note,  e 
le  più  valutabili  nel  nostro  caso  spe- 
ciale, si  presenta  una  passione  costi- 
tuita da  un  odio  nutrito  per  tre  anni, 
da  una  accanita  nimistà  contro  l’uc- 
ciso. Onesta  passione  sorse  nell’A.... 
già  affetto  da  ipocondriasì.  Ouondo 
la  ipoeondriasi  Im  un’origine  orga- 
nica, e s|>ecialmcnte  nel  busso  ven- 
tre, comincia  ad  alterare  lu' fantasia 
in  lutto  ciò  ebe  concerne  la  conser- 
vazione deir  individuo.  Il  che  iiel- 

l'.A si  avverò.  La  necessità 

(li  sottrarre  l’individuo  da  tutto  ciò 
che  alla  travolta  iinmugiuazione  si 
rappresenta  come  nocevole,  produce 
un  isolamento  da  tutte  le  relazioni 
sociali  : si  indcbolÌM-nno  a mano  a 
mano  le  tendenze  affeUiiose:  da  «pie- 
sl’indeliolimcnto  si  passa  ad  uno  sta- 
lo (li  indifferenza:  divenute  indiffe- 
renti sono  già  nel  punto  per  traboc- 
care al  menomo  impulso  in  affellì 
ed  in  passioni  di  opposta  natura  : 
troncati  i vincoli  non  esistono  più 
tendenze  amorevoli;  queste  metamor- 
fosi mentali  riguardano  prima  le  re- 
lazioni di  società,  poi  si  concentra- 
no nella  famiglia,  quindi  anche  più 
isolandosi  rovesciano  il  nappo  del 
loro  veleno  distruggitore  sopra  l’in- 
dividuo medesimo.  Fra  il  turbamen- 
to organico,  e queste  metamorfosi 
che  sono  l’espressione  morale  di  es- 
so, un' idea  sorge  inavvertita,  fissa 
l’altenaione  del  melaiieoiiieo  per  un 
momento;  a seconda  che  questa  idea 
è più  insolita  in  natura,  c più  con- 
traria alle  ordinarie  tendenze  degli 
nomini,  è più  opposta  alle  consuetu- 
dini inorali  dell’  individuo  verso  gli 
affetti  sociali,  o di  famiglia,  o di  sé 
stesso,  lo  turba  e lo  spaventa  più 
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0 meno.  Questa  iiJea  rilonm  ad  in- 
tervalli: (|uesti  intervalli  a "rado  a 
};rudu  sempre  più  aecurciandosi  si 
^eclissano  atrutto.  La  idea  è divenu- 
ta predominante:  si  fa  centro  di  un 
voi  lice  di  pensieri  che  occupano  tutta 
la  mente:  l’idea  ]iredoininante  è una 
passione:  una  monomania  omicida, 
una  tendenza  irresistibile.  La  mor- 
bosa sensibilità,  e non  le  cause  este- 
riori distaccarono  niiella  idea  primi- 
tiva dal  lef^ame  colle  altre.  Le  cause 
esteriori  servono  di  mezzi  accessorj 
onde  trusportmda  sopra  un  o'rfrelto 
reale:  ma  la  idea  preesisleva  a «pie- 
sto  trasporto.  Dunque  le  tre  cause 
che  si  accennano  dell’odio  nell’ im- 
putato concepito  contro  l’ucciso,  cioè 

1. °  il  non  essere  stato  a visitarlo 
mentre  era  ammalato  tre  anni  prima: 

2. ”  il  persistere  a infastidirlo  colla 
vagliatura  del  grano  a contatto  della 
sua  casa:  3.°  Tessere  stato  preferito 
l'ucciso  nell’acquisto  di  una  stanza 

che  voleva  prendersi  dall’  A 

non  furono  quelle  che  direttamente 
lo  produssero,  perchè  il  rovesciarsi 
nella  parte  contraria  gli  afletti  an- 
che i più  forti  è fenomeno  mentale 
negli  ipocondriaci  dipendente  da  cau- 
se interne.  D'altronde  le  tre  cause 
accennate  sono  anche  troppe  per  ser- 
vire d’impulso  e di  applicazione  alla 
idea  predominante  spontaneamente 
sorta.  K siccome  la  passione  nel  me- 
lanconico è figlia  della  eccessiva  sen- 
sibilità produttrice,  le  dette  tre  ca- 
gioni vanno  tenute  in  conto  come 
ùuelle  che  dato  corpo  alla  idea  pre- 
(lomjnante,  e convertite  in  passione, 
accrebbero  per  que.sta  passione  me- 
desima lo  stato  patologico  della  ner- 
vosa suscettività  e sminuirono  per 
conseguenza  In  necessità,  di  cgual 
forza  nelle  cagioni  successive,  onde 
portare  la  passione  al  grado  di  vio- 
lenza, e di  irresistibile  impulso,  ov- 
vero convertire  la  ipocoiidriasi  in 
una  Ideale  monomania. 

La  lacuna  adunque  che  esisteva 
tra  lo  stato  di  ipocondriasi  confer- 
mata, e l’azione  delittuosa  commessa 
sembra  riempita  da  una  passione  di 
acerrima  iiimìsta  contro  l’ucciso,  .ila 
come  questa  ossumendo  gradi  sem- 
pre più  avanzati  va  a ricongi ungersi 
finalmente  col  misfatto  coininesso? 
L'na  passione  sebbene  fortissima  non 


è ancora  una  monomania.  Oltre  adun- 
(pie  alla  permanenza  dello  stalo  fisi- 
co morboso,  oltre  alla  esistenza  di 
una  forte  passione  legata  con  cotesto 
stato,  fiironvi  nel  caso  speciale  altre 
ragioni  dalle  quali  potere  argomen- 
tare un  passaggio  della  passione  al 
grado  di  monomania  triste  prima  del 
cominesso  delitto?  Se  non  ci  fosse 
stato  questo  passaggio,  e.sistette  una 
causa  talmente  forte  da  fare  assume- 
re ad  un  tratto  il  carattere  di  fimi- 

bondu  alla  passione^  delTA e 

convertirlo  da  passionato  in  omici- 
diario  ? Ksoiuiniamo  l’indole  e gli 
elfetli  presuntivi  di  tali  note  cagioni. 
Oltre  alle  tre  di  sopra  accennate  che 
valgono  a fissare  sopra  un  soggetto 
1’  odio  dell’  imputato,  e che  proba- 
bilmente dettero  impulso  alT  atten- 
tato de’ 4 maggio  1835,  quando  an- 
cora la  passióne  nell’ A non 

aveva  assunto  il  grado  di  monoma- 
nia ; in  seguito  di  codesto  attentalo 
fuvvi  la  carcerazione,  e Tessere  an- 
dato per  essa  soggetto  ad  una  pro- 
cedura. Qiie.sto  atto  indispensabile  di 

fóustizia  che  la  legge  dovette  contro 
ui  adoperare,  quest’atto  che  in  al- 
tro individuo  comunque  agitato  da 
forte  passione,  ma  d’  altronde  sano, 
avrebbe  valuto  a correggere  i pravi 
Hlfetli,  e riprodotti  i sentimenti  di 
dovere  sociale  e di  amore  fraterno  ; 
o se  non  miesto  avrebbe  richiamato 
nella  sua  forza  il  timore  della  pena, 
e riaccesa  la  memoria  della  sorve- 
glianza delle  leggi,  nell’  ipocondria- 
co  appena  fu  certo  che  il  colpo  gli 
era  fallito,  gli  parve  solenne  ingiu- 
stizia; la  travolta  fantasia  gli  rappre- 
sentò i ministri  della  legge  come 
parziali  per  il  suo  nemico,  c invol- 
gendo questi  e la  legge  nel  vortice 
(iella  concepita  avversione,  si  smar- 
rirono così  nella  suo  mente  le  idee 
del  giusto  e dell'ingiusto,  c In  pas- 
sione portala  fuori  affatto  da  questo 
nuovo  urto  d’ogni  idea  di  vincolo 
sociale,  d’ opinion  pubblica,  d’onore 
personale,  e d' ogni  altro  principio 
che  poteva  limitarla,  o frenarla,  tra- 
boccò in  una  reale  monomania.  Due 
momenti  di  orrenda  calmn  sogliono 
manifestare  questa  infermità  delTin- 
lellelto;  Tuno  è quando  la  passione 
si  costituisce  nella  forma  completa  ci 
monomania:  avvegnaché  come  avvie- 
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ne  nel  momento  che  una  mnlatiìa 
acuta  passa  in  cronica,  il  tumulto  die 
prima  esisteva  vigente  la  passione,  e 
r urlo  di  essa  contro  l’ ordine  abi- 
tuale delle  altre  idee,  cede  il  luogo 
al  nuovo  ordinamento  che  stabilisce 
intorno  u sè  la  falsa  idea  predomi- 
nante; r nitro  è quando  dopo  lungo 
contrasto  fra  la  volontà,  e la  nuova 
idea  insorta  onde  renderla  elfettiva; 
inilne  si  legano  insieme,  e l’azione 
relativa  a quella  è decisamente  deter- 
minata. Non  ri  sono  altri  caratteri 
che  questi  per  differenziare  un’azione 
delittuosa  quando  è prodotta  du  pas- 
sione violenta,  e quando  è prodotta 
da  monomuniu.  Finché  la  sola  pas- 
sione sussiste,  ogni  momento  di  cal- 
ma, ogni  allonlanamento  delle  ca- 
gioni che  la  maiilengoiio,  ogni  noco 
di  foi  za  die  acquisti  il  tempo,  l’ ac- 
quista insieme  r oblio,  e la  perde  l.i 
p.'issjone  medesima.  Nella  monoma- 
nia invece  la  calma  essendo  reffetto 
del  dominio  assoluto  che  ha  preso  il 
falso  concetto  in  tulle  le  reazioni  in- 
tellettuali, la  forza  impulsiva  che  esso 
ac(|iiisla  è in  ragione  della  durala  di 
liiiflla,  e dell’  isolamento  delle  cause 
di  distrazione  monile. 

La  passione  ha  Insogno  d’una  cau- 
sa esteriore  provocante  die  ne  ac- 
cresca la  forza  fino  a eoiivertirla  in 
alto  eriiiiinoso,  cosicché  in  essa  l’atto 
segna  Testreino  della  gradazione  suc- 
cessiva, cointiiique  talora  rapidissi- 
ina,  die  essa  dovette  subire.  Ouiii- 
<li  tra  essa  ed  il  delitto  non  può  es- 
sere la  seconda  cnlmu  suddivisala. 
La  monomania  all’  incontro  giunta 
che  é a soggiogare  la  volontà,  alla 
prepotenza  dell  idea  predominante, 
riposa  nella  sua  determinazione,  e ne 
sente  come  una  specie  di  ristoro,  e 
(irovvcde  freddamente  all’ esecuzione 

di  (|iidia.  Nell'  A si  sono  ve- 

rilicate  ambedue  queste  specie  di  or- 
renda calma,  che  distinguer  possono 
il  delinquente  per  passione,  dui  de- 
linquente per  inonommiia.  Corse  un 
anno  dal  primo  attentato  con  la  pi- 
stola all’alto  deir  omicidio.  Dopo  la 
carcerazione  del  4 maggio  1835,  epo- 
ca che  si  può  ragioiievolmenle  fissa- 
re per  la  inetamorlusi  della  passio- 
ne in  inonoimuiia,  egli  si  chiuse  nel- 
la propria  casa,  e vi  stette  lungamen- 
te ritirato  senza  lìu'si  vcdqre  ad  al- 


cuno, e quando  cominciò  a sortire 
laluiin  volta  mostruvusi  concentrato, 
e cogitabondo.  Nel  14  settembre  IS.Kì, 
giorno  dell'omicìdio,  passando  la  inat- 
linu  davanti  alla  bottega  di  P . . . 

C . . . , si  mostrò  d’uii  diverso  carat- 
tere, e meno  malinconico,  giacché 
horboUando  qualche  cosa  Irasè^  stro- 
picciava insieme  le  inani  come  in  aria 
ili  soddisfazione-  Ciò  indicova  che  il 
partito  era  preso,  e tutti  gli  ostacoli 
erano  allontanali  per  mandarlo  ad 
effetto.  E questi  due  caratteri  avve- 
ratisi nell’ A provano  il  suo 

delitto  non  effetto  solamente  di  pas- 
sione, ma  di  decisa  nionoinania,  av- 
vegnaché la  passione  nel  lungo  in- 
tervallo della  prima  calma  si  sareb- 
be illanguidita,  non  avrebbe  potuto 
|)i'esentare  la  seconda  calma  poche 
ore  prima  dell’  omicidio,  o per  lo 
meno  avrebbe  <ivuto  bisogno  di  una 
nuova  causa  provoiuiite,  la  quale  non 
esiste,  per  ricollegarsi  ad  im  tratto 
coll'azione  criminosa,  E dii  conosce 
l’indole  di  questa  specie  di  malattie 
mentali  non  si  sorprende  né  della 
loro  apparenza  ragionante,  né  delle 
circostanze  die  mostrano  una  preme- 
ditazione del  misfalto  commesso,  e 
che  rendono  diflìcilissima  u ricono- 
scersi la  differenza  fra  i delitti  piu 
atroci,  efiéttuali  con  pienezza  di  dolo, 
e quelli  cui  va  incontro  il  imuionia- 
niuco  tramenato  irresistibilmente  da 
una  idea  die  lo  padroneggia.  I trat- 
tatisti lianiio  tentato  di  stabilire  al- 
cuni caraltcri  differenziali,  ma  que- 
sti come  generici  poco  varrebbero 
dinanzi  alla  legge,  la  quale  ha  diritto 
di  esigerli  riruvnti  dalla  specialità 
del  coso.  Escludere  dall’ A....ÌI  fatto 
dell’essere  fisicamente  e mnrulmeiite 
costituito  in  una  grave  ipocondriasì 
non  si  può  : die  questa  servisse  di 
pabolo  ad  una  forte  passione  d’  odio 
contro  l'ucciso,  è altrettanto  inne- 
gabile; che  l'aberrazione  mentale  che 
accompagnò  il  suo  delitto  fosse  piut- 
tostociiè  una  passione  violenta,  una 
decisa  nioiioniania,  oltre  alla  prova 
logica  accennata  di  sopra,  sì  può  de- 
durre anche  dalle  prove  di  fatto  die 
presenta  il  modo  che  egli  tenne  nel 
delinquere,  ufl'ullo  diverso  da  quello 
che  avrebbe  tenuto  uno  scellerato  li- 
bero della  sua  volontà,  e capace  di 
regolare  con  sana  mente  r azione 
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«It'IiUuosa.  Poniamo  che  nulla,  per 
indole  nnturulmènte  disposta  ul  mal 
liire,  avesse  prodotto  di  buon  effetto 
siill’miinio  dell'inipiitalo  la  punizio- 
ne della  legge  del  5 maggio  1835  , 
e che  dominato  sempre  dal  suo  odio 
avesse  fei  iiiato  in  proprio  cuore  di 

uccidere  l'  \ L' esempio  del 

primo  fallo  punito,  doveva  certamen- 
te avergli  insegnato  che  se  meglio 
non  provvedeva  alla  propria  salvez- 
za, non  avi'cblie  commesso  il  secon- 
do impunemente,  (tuiiidi  uccidere 
l’A e salvare  sè  stesso  era- 

no i due  oggetti  a cui  egli  doveva 
dirigere  tutte  le  sue  perfide  operazio- 
ni. l)issiparc  gli  antichi  sospetti  di 
nimistà,  nascondere  l'odio  suo,  cer- 
care di  trovarsi  in  luogo  appartato, 
ed  a solo  a solo  col  nemico,  ajutarsì 
delle  tenebre  della  notte,  u un  tra- 
vestimento, schivare  iiisoinma  per 
«)iianto  era  possibile  che  i sospetti 
cadessero  sopra  di  lui  dopo  il  misfat- 
to. ISulla  di  tutto  (piesto:  FA 

fa  tutto  in  pubblico,  dinanzi  al  co- 
spetto di  tutto  il  paese.  11  primo  at- 
tentato lo  commette  tra  una  folla  di 
persone  nel  borgo  il  più  popolalo, 
di  pieno  giorno,  (ili  fallisce  il  primo 
colpo,  entra  in  bottega  per  prendere 
un’altra  pistola  gridando  — eccoiie 
uìC  altra  — trattenuto  dal  padre,  sale 
<li  sopra,  prende  uno  schioppo,  e s’af- 
faccia alla  finestra,  e grida  — luato 
li  vo(jlio  ammazzare  — Ritornato  in 
paese  dopo  la  (iimìzione  che  ebbe  a 
soffrire  per  questo  fallo,  fa  di  tutto 
perchè  si  inaiitengn  viva  nel  pubbli- 
co l’opinione  del  suo  odio:  gesti  mi- 
nacciosi, torve  occhiate,  spostature, 
finestrate,  motti  ingiuriosi,  fermarsi 
davanti  la  casa  del  nemico,  cd  ivi 
inalzare  in  atto  collerico  un  grosso 
bustone,  ed- altre  simili  stravaganze 
lo  rendevano  talmente  nolo  a ciascu- 
no nella  sua  prava  intenzione,  che  il 
giorno  del  misfatto  tutti  ne  lo  pale- 
sarono autore,  e la  voce  del  popolo 
prima  della  legge  lo  condannò. Vie- 
ne il  giorno  apparecchiato  al  delitto: 
l' imputato  è nella  propria  casa,  e 
tutti  lo  sanno,  è parimente  noto  che 

l’Agl è nellu  sua  essendo  l’ora 

del  desinare.  Sei  in  sette  persone  tro- 
vansi  nel  borgo  maestro  tra  I'  una 

e l’altra  casa:  l’A si  liffaeeia 

alla  propria  finestra,  vede  l’Agl 


affacciato  alla  finestra  di  casa  sua  , 
che  gli  era  dirimpetto.  (Jomuiiqiie 
fosse  di  giorno,  e vi  fossero  perso- 
ne nel  borgo  da  vedere  di  dove  par- 
tiva il  colpo,  scarica  una  fucilata 

contro  l’Agl e l’ uccide.  Quindi 

per  mostrarsi  meglio  alle  persone  ac- 
corse come  l’autore  della  fucilata  si 
riaffaccia  alla  finestra,  vi  si  ferma,  e 
vedendo  molta  gente,  e sentendosi 
minacciare,  ed  udendo  grida  di  mor- 
te si  spaventa:  non  nasconde  le  armi, 
nè  pensa  a riprenderle  per  ultima 
sua  difesa,  come  avrebbe  fatto  il  fred- 
do* scellerato,  o l’abituato  assassino: 
le  lascia,  e corre,  come  un  rancinllo 
ad  acquattarsi  in  un  angolo  della  sof- 
fitta, affidando  In  propria  salvezza  ad 
una  cassa  che  aveva  tirato  sopra  hi 
botola  che  in  essa  soffitta  metteva. 
Aon  teme  della  giustizia,  perchè  chi 
delinque  in  codesto  modo  non  può  a 
meno  che  non  $'  immagini  di  esercì' 
tare  un  dovere,  ma  teme  del  popolo 
che  si  è ammutinato  sotto  alla  stia 
casa.  E trovato,  si  arrende  placida- 
mente, ed  è condotto  alle  prigioni. 
Dopo  14  giorni  chiede  spontanea- 
mente un  esame,  e dichiara  che  do- 
po il  nono  di  dal  14  settembre  sen- 
tendo in  una  casa  vicina  da  uno 
esclamare  — per  hocco  non  ce  n’ è — 
si  inquietò  in  modo  che  risolvette  di 
sortire  dalla  propria  camera,  e scen- 
dere da  suo  padre  in  cucina,  il  quali: 
rinnovatogli  il  progetto  di  andare 
insieme  ad  un  podere  distante,  egli 
prese  simile  proposta  per  un  insulto, 
giacché  sentivasi  mancante  di  forze. 
Udendo  poco  demo  un  tale  altro  che 
spurgava  molto  forte,  afiacciatosi  alla 

iinestru  vide  essere  l’Agl che 

lo  canzonava  di  tal  modo,  c gli  par- 
ve che  r Agl facesse  dei  segni 

per  isciierno  con  altro  che  era  alla 

lincstrn  della  casa  d' onde 

aveva  sentito  prima  ì — per  hocco. 
— Indispettito  prese  lo  schioppo,  che 
reggeva  appena,  e lo  scaricò.  Fer- 
miamoci un  momento  su  questa  hiz* 
zarra  confessione.  Vera,  o falsa  che 
sia,  non  fa  che  comprovare  nuigginr- 
mcnte  lo  stalo  monomaniaco  delT’lm- 
piitato.  E vera'/  e tale  può  essere 
quanto  n sentimenti  interni  dell'A.— 
perchè  i inonomaniaci  hanno  avuto 
talora  un  impulso  irresistibile  alle 
azioni  loro  da  visioni,  da  voci  che 


I 

Digilized  by  Google 


360 

Jiaiino  beiilito  ^idar  loro  dall’ inter-  nimistà,  ed  ng-^ra'aiidosi  fino  a!  j^ro- 
no,  o venire  come  dal  cielo;  allora  do  di  mononiimia  furono  sempre  con- 
prova  che  solo  un  uomo  afletto  da  sentane!  a quest’  ultimo  carattere  as- 
inonomania,  e costituito  in  un  gra-  sunto  in  tutte  le  circostanze  prece- 
do eccessivamente  morboso  di  sensi-  denti,  concomitanti  e susseguenti  del 
bilità  poteva  sentire  la  forza  di  ca-  misfatto  commesso.  Per  conseguenza 
pioni  cotanto  lievissime,  e determi-  crtnliumo  ora  di  jiotere  rispondere 
Darsi  ad  uccidere  un  altro  uomo  che  tanto  alla  prima , che  alla  secomla 
noi  provocava  in  altro  modo  che  con  parte  del  primo  quesito , che  l' im- 
lo  spurgare.  E falsa?  è una  inven-  pittato  allorché  nel  I t settembre  183i>, 
zione,  un  trovainento  per  illudere  la  uccise  con  arma  da  fuoco  B....  Agl.... 
giustizia  e scusare  il  proprio  delit-  si  trovava  soggetto  a perturbazione  i 

, to?  In  tal  caso  anche  meglio  è prò-  mentale,  e che  questa  perturbazione  j 

vaio  che  un  reo^  il  quale  può  imipa-  mentale,  attese  le  forme  morali  che 
ginare  che  vi  stano  persone  che  ri-  assunse  relative  allo  stato  fisico  di  i 

gttardino  un  per  baceo,  e uii  forte  melanconia , o ipocoudriasi , appar-  i 

spurgare  come  cause  capaci  di  scu-  tiene  in  genere  alle  inonomante,  ed  j 

sttre,  e di  sminuire  la  colpa  di  un  è della  specie  propriamente  detta  ] 

omicidio,  non  potrà  essere  che  un  tnonomaiiìa  triste.  E per  tale  pure 
pazzo.  Ma  sì  vorrà  opporre  che  tale  saggiamente  la  caratterizzano  i pe-  | 

stranissima  cotifessione  fu  ideata  con  ritt  fiorentini , ai  quali  iticombeva  i 

fine  di  malvagità,  appunto  per  essere  in  Principal  modo  di  dichiarare  tut- 
cniiuto  un  demente,  liusciamo  stare,  te  le  cagtoni  fisiche  che  l’ avevano  ! 

che  se  fosse  stata  ittventata  a questo  svolta:  ed  al  loro  assennato  nrgo- 
line  sarin  stata  di  tutt’ altro  genere,  mentale  intorno  a sifialte  cagioni, 
come  per  esempio  una  tremenda  vi-  noi  non  abbiamo  fin  qui  aggiunto 
sione,  la  necessità  di  salvarsi  da  uno  che  l’analisi  dei  fenomeni  mentali, 
che  gli  attentava  alla  vita,  fosse  sla-  e dimostrato  la  connessione  di  que- 
to  anco  uno  spettro,  ed  il  simulato-  sti  con  lo  stato  fisico,  essere  andata  . 

re  non  avrebbe  lasciato  di  rnppro-  assumendo  quella  triplice  maniera  | 

sentarlo  al  vivo  dinanzi  al  giuatee,  di  caratteri  che  alla  ipocondriusi 
e di  fingere  spavento,  c di  infuriare  con  passione  d’odio,  ed  alla  inono- 
«1  cospetto  ai  quello:  ma  oltre  a mania  triste  generalmente  competo- 
qne.sto  se  a colai  fine  fosse  stata  im-  no,  e che  si  sono  nell’  An..._.  in  par- 
maginata  la  confessione,  l‘  imputato  ticolare  verificati.  La  perizia  dei  fì- 
avrebbe  sentito  la  necessità  di  ri-  sici  di  C....  resta  pertanto  priva  dì  , 

peterla  con  maggior  forza,  o cam-  valore  dinanzi  alla  legge,  ■!.  per- 
liiarla  in  altre  o consimili , o più  chè  lo  stesso  tribunale  di  revisione 
stravaganti  nei  successivi  costituiti,  lin  notato  come  conlraddiltnrio  il 

L’A invece,  raccontata  che  dare  1‘ imputato  quale  afiello  da  gra- 

eiibe  una  volta  la  storia  dei  suoi  fe-  ve  ipocoudriasi , e preoccupato  da 
nomeiii  mentali  nell’atto  di  diventa-  un’  accanita  nimistà  contro  Tucciso; 
re  omicida,  perché  al  tristo  mono-  c poi  giudicarlo  delinquente  con 
maniaco  è un  supplizio  il  parlare,  pienezza  di  dolo;  2.  perché  sono  par- 
ed  il  cupo  silenzio  è la  sua  natura , liti  dal  falso  principio,  clic  non  sia 
protestò  che  non  avrebbe  mai  più  ri-  pazzia  se  non  se  quella  la  quale  é 
sposto  a qual  si  fosse  interrogazio-  costituita  da  delirio  stravagante,  da 
ne,  c mantenne  costantemente  il  prò-  una  specie  di  caos  iulclleliiiale,  mo- 
nosilo  suo,  finché  l’olTezione  menta-  strandosi  così  ignari  della  vera  na- 
ie fu  in  lui  della  medesima  forza.  tura,  e del  carattere  delle  monoma- 
Dopo  tali  considerazioni  ne  sem-  nie  ; 3.  perchè  avendo  trovata  ri- 
bra  a sufficienza  dimostrato  per  prò-  flessione  nell’  apparecchiamento  alla 
ve  logiche,  e prove  di  fatto  desunte  colpa,  l’ lianno  confusa  colla  preiue- 
d.il  modo  istcsso  che  tenne  l’ impu-  dilazione  criminosa,  quasi  che  il  ra- 
tato  nel  delinquere  , che  i fenomeni  gionare  del  monoinaniaco,  ed  il  pre- 
di alterazione  morale  che  sursero  parare  con  esattezza  tutto  ciò  che 
sulla  grave  ipocondriasi,  lo  arcom-  concerne  il  fine  che  egli  si  è piopo- 
pagnarono  nella  forte  passione  di  sto,  sia  lo  stesso  che  raver  forza  a 
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resistere,  o deviare  gl’  impulsi  inte- 
riori defili  sua  pervertita  volontà. 
Godere  di  un  sano  giudizio,  e avere 
impero  libero  sopra  sè  stesso  sono 
cose  diverse,  nè  la  volontà  in  sè  me- 
desima , trattandosi  dei  monoinania- 
ci,  si  può  sempre  confondere  con  le 
loro  azioni.  V’ha  una  serie  di  idee 
paralizzate  nella  mente  di  costoro 
che  si  muove  da  sè,  e questo  inovi- 
incnto  può  coesistere  con  tutto  il 
resto  delle  idee  regolate  da  un  giu- 
dizio retto,  e da  una  volontà  non 
per  anche  intieramente  sopraflatta. 
liC  determinazioni  che  si  legano  col 
movimento  morboso  sono  fino  ad  un 
certo  punto  dalla  parte  sana  della 
mente  avvertite,  ed  in  alcuni  casi 
essa  ne  ha  concepito  tutto  l'orrore, 
nel  mentre  stesso  che  si  sentiva  so- 
pralTatta  da  quel  movimento  mede- 
simo: in  altri  casi  avendo  chiara  co- 
scienza dell’ozione  delittuosa  e lot- 
tando a tutto  potere  contro  la  forza 
soperchiante  di  essa , la  determina- 
zione al  delitto  è stata  perfino  l’ef- 
fetto di  un  calcolo  che  la  pena  per 
la  legge  comminata  al  delitto,  sareb- 
be stato  un  male  minore  in  con- 
fronto di  un  perpetuo,  alTannnsn  ed 
inutile  combattimento  morale.  Siamo 
troppo  assuefatti  o riguardar  con 
superbia  la  conosciuta  forza  di  con- 
nessione che  presenta  l’umanità  fra 
il  pensiero,  In  volontà  e l’azione; 
ma  dessa  finché  è stretta  nel  cam- 
mino della  vita  fisica  è una  forza 
soggetta  n molti  di  quei  perverti- 
menti, cui  vanno  pur  soggette  le  al- 
tre forze  organiche  ; e lu  detto  con 
molta  verità,  che  se  ogni  pensiero 
iinuino  fosse  un’  azione,  non  esiste- 
reblie  più  stato  d’ innocenza  sopra 
In  terra.  Doveva  adunque  essere  me- 
glio ponderata  la  passione  ammessa 
nell’,!....  dai  fisici  di  C....  e dove- 
vano insieme  considerare,  che  con- 
ceduto che  l’A....  in^Ujantiva  con  la 
nun  travolta  fontana  i più  leggieri 
incomodi  fisici,  per  la  stessa  ragione 
poteva  ingigantire  insieme  i suoi 
mali  morali,  e spingere  la  sua  pas- 
sione fino  a quei  grado  di  violenza, 
che  lo  fece  poi  traboccare  nello  stato 
di  monomania. 

I,a  terza  parte  del  primo  quesito, 
la  quale  pure  dobbiamo  esaminare, 
riguarda  le  conseguenze  legali  del 


misfatto  commesso  dall’ A....  nello 
stato  di  nionomania  triste.  Il  quale 
stato  potendo  avere  e gradi  e nature 
diverse , sarebbe  un  abusare  della 
generosa  confidenza  che  ha  posto  lu 
legge  negli  avanzamenti  odierni  del- 
la medicina  legale  intorno  a sif- 
fatte malattie , escludendo  assoluta- 
mente  ugni  specie  d’  imputabilità 
da  qualunque  sia  caso  , restringen- 
dole per  tal  modo  i limiti  del  suo 
più  nobile  officio,  cioè  di  prevenire 
quanto  e dove  essa  può,  anche  que- 
sta specie  di  delitti.  I fatti  che  con- 
testano le  monomanie,  e le  interpre- 
tazioni diverse  che  si  sono  date  oggi 
per  essi  a molte  azioni  di  delinquen- 
ti che  non  avrebbero  sfuggito  una 
volta  il  patibolo , sono  cosi  certi , e 
osservati  éd  esposti  da  uomini  di  cosi 
degna  fede,  che  la  legge  non  può 
che  rispettarli  ; e il  carattere  di  mi- 
tezza ch’ella  ha  assunto  nella  pre- 
sente civiltà,  e il  riguardare  l'umana 
convivenza  come  una  società  colle- 
gata da  fraterno  muore , fu  si  che 
quando  avvengono  delitti  che  indi- 
chino barbarie  o insolita  ferocia,  es- 
sa è la  prima  a dubitare  che  l’ uomo 
a mente  sana  possa  averli  commessi, 
e si  rivolge  agli  esperti  su  tali  argo- 
menti, onde  l’aiutino  a convenire  il 
caritatevole  dubbio  in  certezza.  In 
tal  caso  essa  divide  con  gli  esperti  la 
responsabilità  sociale  per  tutta  una 
fede  generosa  eh' essa  ha  riposta  in 
questi  ultimi.  K dico  generosa,  av- 
vegnaché negli  altri  casi,  come  ne’ 
veneficii,  ne'  ferimenti,  c ne’  fatti  che 
appartengono  alla  cosi  detta  venere 
forense,  i due  terzi  delle  prove  che 
la  medicina-legale  può  fornirle  sono 
argomenti  di  sperienze  materiali , 
che  ad  acquistare  piena  fede  non 
esigono  altro  che  aver  occhi  per  ve- 
derle, e pensiero  illuminato  uà  con- 
cepirne li  valore.  Ne’  fatti  all’ in- 
contro che  abbisognano  di  decisioni 
sullo  stato  sano  o morboso  della 
mente,  la  parte  fisica  o niateriale 
delle  sperienze  si  riduce  un  nulla  a 
confronto  della  analisi  puramente 
psicologica,  sulla  quale  coteste  deci- 
sioni vanno  a fonnarsi.  Quindi  sul- 
la maggior  possibilità  che  la  legge 
suppone  che  abbiamo  noi  di  attac- 
care a qualche  filo  sperimentale  la 
tela  metafìsica  di  che  cotesti  fatti  vo- 
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;;!iono  essere  rivestiti,  riposa  vinica- 
nu'iite  cotesta  fede  della  leppe  mede- 
sinia;  e per  lui  riipiune  noi  dobbiamo 
ripiiardurla  eoiiie  altamente  pent-rosa, 
troppo  sapendo  quanto  sia  difficile 
di  scoprire  coleste  fila , e come  tal- 
volta, discoperte  che  sieno,  si  mo- 
strino a noi  stessi  di  tale  tenuità  da 
non  pirantire  pienamente  il  giudi- 
zio clic  con  esse  loro  connettiamo. 
A fare  iidimqiie  che  continui  cotesta 
peiierosa  fede  ne’ mapistrali,  la  qua- 
le come  è bella  capitine  del  riposo 
della  loro  coscienza  ne’ nostri  pi ii- 
dizii,  c di  sprone  a noi  onde  chia- 
rire il  più  che  si  possa  questa  parte 
psicolopica  della  medicina  lepide . 
noi  dobbiamo  scoprire  il  mezzo  di 
rasserenare  completamente  anche  la 
nostra;  1.  Aliontunando  qualunque 
pretensione  scientifica  sopra  certi 
jirincipii  che  non  hanno  ancora  avu- 
ta la  generai  convenzione  per  essere 
presentati  alla  leppe  come  verità  sta- 
hilila.  a.  Kicercando  nel  numero  fin 
qui  allepato  de’  fatti  di  monomania, 
se  vi  sono  de’ caratteri  penerali  co- 
stanti da  poterli  assulnliimetite  di- 
stinpnero  dai  delitti  commessi  con 
pienezza  di  dolo.  3.  Se  opni  specie 
di  monomania  escluda  opni  specie 
trimniitabilità. 

1.  chi  per  dare  un  fondamento  or- 
panico alle  spiepazioni  psicolopiche 
d’ ima  aberrazione  mentale  preten- 
desse dì  appoppiarle  unicamente  al- 
1”  esistenza  d’ iin  orpaiio,  secondo 
il  sislenm  di  Gali,  non  presentereh- 
lic  alla  leppe  una  verità  stabilita; 
mentre,  sebbene  mollissima  conside- 
razione meriti  colai  sistema  iier  pii 
importanti  servipi  che  ne  ha  desunto 
i'  imntoiuia  e la  fisiologia,  in  quella 
parte  che  si  jiresuiue  connessa  in- 
fullibilineiite  colle  morali  alTezioni 
è ancora  imperfettissimo  , e questa 
imperfezione  basta,  perché  la  legge 
non  vi  possa  riposare  in  veru,n  mo- 
do, a melo  che  non  si  trattasse  di 
una  prova  accessoria  ■!).  INell’A.... 
per  esempio  , avrebbe  un  frenologo 
trovato  alquanto  pronunziato  1’  er- 
gono dell*  omicidio;  ma  nello  stesso 
tempo  avreblie  incontrato  proiuin- 
ziatissimi,  per  due  gobbe  agli  angoli 

I)  V.  la  mia  Prolusione.  Del  carattere 
cU'iU  della  medicina,  ec. 


esterni  dell’  arco  sopraciliare  del- 
I’ orbita,  i due  organi  dell’ ordine  c 
del  calcolo.  Uro  come  la  distruzione 
possa  combinare  coll’  ordine,  e come 
chi  cominelle  un  omicidio  |ier  cause 
da  nulla  possa  vantare  anche  I’  or- 
gano del  calcolo,  io  lasceremo  deci- 
dere ai  lini  ricercatori  dell’organo- 
logia. Chi  all’  opposto  mirando  al 
medesimo  fondamento  organico  co- 
stituisse una  malattia  fìsica  notissi- 
ma e dimostrata,  mnlattìa  che  fosse 
di  pertinenza  de’  centri  nervosi  pri- 
mitivi , come  uno  opoplessia,  una 
epilessia,  un  isterismo,  una  ipocon- 
driasi  per  liase  etiologica  d’ una  men- 
tale uflezione,  presenterebbe  alla  leg- 
ge una  verità  stabilita  che  raccoman- 
derebbe favorevolmente  tutte  le  in- 
iduzioni  psicologiche  successive. 

2.  Prima  che  lo  studio  sulle  ma- 
lattie mentali  avesse  discoperto  le 
varie  specie  di  monomania  che  ora 
conosciamo  per  fatti  incontroverti- 
bili, se  il  delitto  non  era  commesso 
in  mezzo  a un  delirio  stravagante  e 
furioso , ma  se  invece  vi  si  disco- 
priva preparazione  meditata,  scelta 
di  acconci  mezzi  a compirlo,  a sal- 
varsi, si  sarebbe  appena  pensato  che 
lungi  dal  confermare  la  pienezza  di 
dolo  cotesti  fatti  potessero  essere  re- 
feribili  in  alcuni  casi  a persone  co- 
stituite nella  impotenza  assoluta  di 
dirigere  legalmente  le  azioni  loro. 
Lii  apparente  ragionare,  una  piena 
coscienza  del  di^  ieto  della  leppe,  del 
valore  <lella  pena,  e nondimeno  mo- 
nomania, e consepnenle  esclusione  di 
qualunque  iinpiiiabìlital..-  La  forza 
del  vero  che  è ili  questi  fallì  ha  im- 
posto alla  legge  in  modo,  che  senza 
dimandarne  le  spiegazioni  è stata 
all’avvenimento,  e ha  dato  niova  di 
grande  uimmità  nel  porli  nella  bilan- 
cia pei-  contrappcsare  i più  atroci  de- 
litti. Dal  delirio  stravagante  comin- 
ciò r os.servazione  a separare  la  nio- 
nomaiiin,  e non  apparve  più  iinacon- 
traiidizione  l’ ammettere  nella  men- 
te del  pazzo  la  facoltà  di  rupionnre; 
e pii  nrpomenti  cavali  una  volta  dalla 
premeditazione,  dalla  coscienza  della 
colpa  e della  pena,  perdettero  il  loro 
valore,  e non  restò  che  unico  questo 
deir  inceppamento  nella  libertà  voli- 
tiva. Dallo  monomania  sì  passò  alle 
tendenze  irresistìbili,  alle  tendenze 
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riflessive  {jpencheut  réflechi)  sino  alla 
inunomania  omicida.  Colle  quali  in- 
contrastabili inorali  aHezioni  con- 
ttiungendosi  talvolta  tutte  quelle  rir- 
costanze  precedenti,  cóncomitnnti,  e 
successive  dei  delitti  i più  orrendi 
con  piena  imputabilità,  nella  titu- 
banza in  cui  siamo  intorno  ni  carat- 
teri dillerenziali  positivi  ed  esatti , 
tuli  iusomina  da  quietare  la  le^ge 
tra  1’ una  e l’ altra  maniera  di  de- 
linquere, si  corre  pur  troppo  il  pe- 
ricolo, che  anche  al  di  In  del  vero 
non  si  portino  cotesti  casi  di  mono- 
mania omicida, e che  In  scelleraggine 
non  cominci  a studiore  ni  modo  di 
Iiroflttarne,  e andando  cosi  impunito 
qualche  orrendo  misfatto,  la  le^ge 
non  entri  in  sospetto  de’  nostri  giu- 
dizi!, e per  quella  esagerazione,  in- 
suflicienzu , o pretensione  scientifica 
che  possono  mostrare,  non  neghi  lo- 
ro quella  fede,  che  per  la  parte  di 
vero  che  contengono  sarebbero  in 
diritto  di  domumlure.  Onde  ovviare 
a ipiesto  gravissimo  danno  mi  par 
tempo  di  ricercare  e di  fissare  il  va- 
lore di  alcuni  principi!,  che  possono 
intanto  rigorosamente  dedursi  dui 
falli  di  simil  genere  raccolti  finora. 
Oliando  si  scrivono  trattati  di  uicdi- 
cinu-legale  sillutti  argomenti  corrono 
per  la  china;  mentre  non  si  fa  che 
esporre  e analizzare  le  osservazioni 
delle  varie  specie  di  monomunia,  e 
trarne  in  genere  quelle  conseguenze 
legali  che  riguardano  la  imputabili- 
tà. Ma  quando  siamo  tid  applicare 
coleste  osservazioni  ai  casi  partieo- 
luri,  ne’ quali  è mestieri  decidere  tra 
la  possibilità  d’uiia  azione  ex  gcelere, 
e quella  d’una  azione  monomnniuea, 
la  storia  degli  umani  delitti  è cosi 
varia  di  circostanze  materiali  e mo- 
rali, elle  è ben  diflìcile  che  un  meto- 
do di  eliminazione  anche  il  più  ri- 
goroso riesca  al  fine  di  una  dimo- 
strazione assoluta  o per  1"  uno  o per 
l’altro  modo  di  delinquere,  isolando 
perfettamente  il  delitto  o la  mono- 
mania. 

Finché  si  tratta  di  iiionnninnie  vn- 
;y/ie  desse  son  facili  a dimostrarsi  per 
il  curalUTC  (li  passaggio  rapido,  in- 
considerato e incongruente  tra  rimo 
e ridirò  gruppo  di  idee,  con  le  vo- 
lontà e gli  atti  rispettivi  eollegate. 
llessa  si  confonde  con  la  mania  slra- 


uagaiite  : la  costituisce  una  tal  ma- 
niera di  delirio  che  è diflìcile  simu- 
lare nelle  genuine  sue  forme;  c una 
volta  che  questo  avesse  preesiatito 
incontrastabilmente  di  qualche  tem- 
po innanzi  al  misfatto,  una  volta  che 
cause  esteriori  proporzionate  al  mi- 
sfatto non  esistessero , la  ditfereiiza 
tra  il  dolo  e I’ in\olontario  impulso 
avrebbe  su  che  fondarsi  stabilmente, 
e di  che  garantire  il  giudizio  medico 
e legale.  L)i  tutti  i casi  fin  qui  nar- 
rati delle  monomanie  (jaje,  rari  son 
quelli  che  si  sono  congiunti  con  azio- 
ni di  apparente  criminalità,  a meno 
che  non  si  scambiasse  la  monomania 
gaja,  che  di  sua  natura  è tranquilla, 
con  la  mania  ombizioga , che  negli 
accessi  può  avere  fiirio'si  trasporti 
istantanei.  .Ma  in  questo  ultimo  caso 
le  ragioni  addotte  di  sopra  per  la 
monomania  vaga,  varrehhero  anche 
mi  essa  onde  difierenziare  i di  lei  at- 
tentati da  quelli  commessi  con  pie- 
nezza di  dolo.  La  monomania  triste 
comincia  a presentare  maggiori  dif- 
ficoltà nelle  ricercate  diflerenze.  Alla 
legge  non  deve  bastare  che  dessa  sia 
asserito,  ed  anche  provata  per  le  sut* 
ragioni  di  organica  origine;  sebbem; 
queste  ragioni,  ossìa  la  dimostrazio- 
ne assoluta  d’uno  stato  d’ipocon- 
drinsi  o d’altra  malattia  nervosa  pre- 
esistente sia  un  dato,  senza  del  quale 
la  legge  non  potrebbe  accogliere  un 
giudizio  medico  che  con  estrema  cir- 
cospezione. .Ma  é inoltre  necessario, 
che  lo  affezione  mentale  sin  pravata 
per  una  indagine  scrupolosa,  e appli- 
cazione progressiva  de’ principali  fe- 
nomeni morali  che  In  nrecedeltero  e 
la  accompagnarono  nelle  diverse  sue 
fasi,  sino  al  momento  che  si  collega- 
rono con  la  azione  delittuosa;  c che 
questa  azione  sin  in  Ulti' altre  cir- 
costanze e iiuMvidirì  dimostrata  im- 
possibile, fuorché  in  quelle  e in  quel- 
lo, nel  quale  esiste  la  monomania.  Il 
modo  che  per  noi  si  è tenuto  per  di- 
mostrare lisioamente  e moralmente 

la  monomania  triste  nell'  \ 

seguitando  i quesiti  sapientemente 
propostici  dol  Tribunale,  potrà  forse 
valere^  di  un  esempio  non  iiniliie 
del  miglior  metodo  da  adoperarsi 
da  ambe  le  parti  in  questa  nuuiiera 
di  cause. 

Crescono  le  difficoltà  a dismisura 
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quando  si  traili  di  lendcmn  itTesUli- 
biU:,  e di  monomania  omicida.  1 fatti 
sono  in  minor  numero;  ma  pur  esi- 
stono ineoulrastabili.  Potrebbe  la  lefr- 
non  iimmetlerli,  aspettando  che 
siano  in  quantità  suflìciente  per  as- 
sumere un  carattere  {generico  e co- 
stante onde  dilferenzkirli  dai  pili  atro- 
ci delitti  V Questo  no,  perche  la  loro 
esistenza  essendo  reale,  lascerebbe 
sempre  un  dubbio  ne’ casi  di  reato  in 
qualche  guisa  ad  essi  somiglianti. 
Può  inveeela  legge  esigere  che  non 
basti  l’ enunciarli,  r asserirli,  il  pro- 
varli per  analogia  con  altri  casi  si- 
mili o per  la  sola  autorità  di  fedeli 
osservatori,  ma  che  sieno  provali 
impossibili  ejr  scrlcre  , _e  diversi  so- 
stanzialmente da  questi  e dalle  altre 
munoinaiiie,  per  un  principio  che  sia 
ad  essi  esclusivamente  e costante- 
mente, o nel  maggior  numero  de’ casi 
proprio  e caratteristico.  P’inora  nei 
trattatisti  sulla  monomania  omicida 
si  danno  i seguenti  caratteri,  sia  per 
dimostrarla  come  monomania  assolu- 
ta, sia  per  dilTereiiziarla  dalle  carat- 
teristiche dei  più  atroci  e imputabili 
misfatti. 

1 . “  Che  la  determinazione  ha  per  og- 
getto una  azione  insolita  in  natura,  la 
quale  indipendentemente  dalla  sua 
moralità,  è in  diretta  opposizione  con 
le  ordinarie  tendenze  degli  uomini. 

2. "  (,'he  tali  monomaniaci  sono 
d' una  costituzione  nervosa  e di  una 
grande  suscettibilità,  ed  hanno  qual- 
che cosa  di  singolare  nel  carattere  e 
nello  spirilo. 

3. “  Che  nessuno  di  essi  aveva  mai 
dato  innanzi  alla  manifestazione  del- 
r impulso  irresistibile,  segno  di  pro- 
pensione ai  delinquere.  Tutti  onesti, 
docili,  ed  alcuni  anche  religiosi. 

4. ®  Che  sentono  tutto  l’  orrore  del- 
l'idea predominante  cheli  strascina. 

5. ®  Clic  non  hanno  mai  complici  nella 
colpa,  siccome  hanno  i delinquenti. 

6. ®  Che  tanto  dopo  pr^isa  la  deter- 
minazione, quanto  dopo  averla  man- 
data ad  efletto  sentono  una  calma  in- 
solita, che  prova  l’aver  essi  o non 
potuto  o non  dovuto  fare  altrimenti, 
e che  li  fu  riguardare  con  freddezza 
la  vittima  de'  loro  eccessi,  e dà  loro 
insusceltibilìtà  al  pentimento  1 ). 

1)  Vedi  Holfbaaer,  iled.  Leg,  rtlalive 


I giudici  possono  avere  soli’ occhio 
in  un  caso  di  pretesa  monomania 
omicida  tulli  riuniti  cotesti  sei  ca- 
ratteri; ma  essi  conosciloi-i  come  so- 
no delle  circostanze  inorali  che  han- 
no accompagnato  talora  i più  orren- 
di misfatti  con  pieno  dolo,  conosce- 
ranno del  pari  che  in  questi  taluna 
volta  non  è mancato  alcuno  de' carat- 
teri siiildetli , e la  loro  concomilanza 
col  delitto  imputabile  fu  ed  c possi- 
bile. iS'oi  invece  troviamo  nella  mag- 
gior parte  delle  storie  della  mono- 
mania omicida  un  altro  carattere  che 
la  differenzia  in  modo  esclusivo  da 
qualunque  azion  criminosa.  Kd  è la 
1 .MAXIKESTAZIO.VE  Sl’PPLICE  ED  INOE- 
MUA  in  tali  moiiomaniaci  dcH"idea  ter- 
ribile die  li  predomina  col  line  di 
esserne  liberati,  o di  essere  ajulati 
a porre  in  salvo  sà  stessi  o la  vitti- 
ma designata  dal  pericolo  scambie- 
vole che  li  minacela.  Questo  è i|  fat- 
to esterno  unico,  che  annunzia  il  ca- 
rattere interno  essenziale  della  mo- 
nomania omicida,  cioè  dell’oppoiTe 
ragione  e volontà  contro  razione 
che  uno  si  sente  spinto  e forzato  ir- 
rosistihihiiente  a commettere.  Viene 
il  momento,  è vero,  che  la  volontà 
soggiogata,  apparisce  giusto  l’opera- 
to, ed  allora  la  manifestazione  non 
ha  luogo;  ma  dal  momento  che  l’idea 
si  presentò  e via  via  ingignnti,  sino  al 
punto  in  che  essa  la  vinse  sulle  rea- 
zioni della  ragione  e del  libero  volé- 
re, la  inanifcitiazione  supplice  ed  in- 
genua è carattere  che  non  manca  mai. 
In. tutte  le  storie  che  si  hanno  lU  lale 
affezione  mentale  si  legw,  che  gl’in- 
felici hanno  manifestato  io  strazio  del 
loro  spirito,  palesando  gli  oggetti  sui 
quali  mirava  la  terribile  propensione, 
e supplicando  che  si  tenessero  in  sal- 
vo. In  altre  monomanie  vi  potrà  es- 
sere cotesta  manifeslazione;  ma  essa 
non  giungerà  mai  a supplicare  che 
si  alloiitani  a tutto  potere  l’oggetto 
che  la  tendenza  ha  preso  di  mira,  uè 
avrà  mai  quel  carattere  d' ingenuità 
che  in  ciò  presenta  la  monomania 
omicida.  iVell’oim'cidio  criminoso  poi, 
sebbene  vi  possa  essere  stata  manilè- 
stazioiie  anche  ingenua  per  avere  <lei 
complici  al  misfatto,  questa  inedesi- 

aux  nlUne.t  er.  Esquirol.  Sole  sur  la  mo- 
monanie  homkUc,  Paris  1827. 
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ma  manifestazione  avrà  sempre  tut-< 
t’ altro  fine  die  quello  di  ullontanu* 
re  la  vittima  designata.  Questo  adun- 
que è il  principio  unico  che  essendo 
ìmiwssibtle  nell’  omicidio  criminoso, 
e dimostrato  curio  ne’  fatti  principa- 
li che  si  hanno  finora  della  inonoina- 
iiia  omicida,  stabilisce  uiiu  dilTerenza 
essenziale  assoluta  tra  l’uno  e l’altro, 
e la  sua  esistenza  può  fermare  il  giu- 
dizio tanto  de’ medici  che  della  legge, 
e servire  di  argine  insormontabile 
agli  abusi  della  ignoranza,  o della 
pretensione  scientifica,  ed  anche  del- 
la scaltrita  perversità,  intorno  a que- 
sto moderno  titolo  delle  monomanie 
omicide. 

K non  è estranea  al  nostro  caso  lu 
digressione  nella  quale  per  poco  ci 
siamo  trattenuti;  avvegnaché  se  per 
monomania  omicida  si  deve  intende- 
re solamente  ouella,  che  caratteriz- 
zata da  un’  idea,  da  qualche  cosa 
d’istintivo  indefinibile  che  spinge  ir- 
resistibilmente nir  omicidio , idea 
che  sorge  imperiosa  senza  nota  ca- 
gione, e che  si  lega  a un  atto  che 
non  ha  altri  motivi  che  l’ impulso 
di  «juellu  idea  medesima;  (mentre 
ogni  altra  inonomania  cui  segua 
l’ìden  di  omicidio,  essendo  questa 
idea  motivala  o da  oggetti  esteriori 
o da  aberrazione  intellettuale,  o da 
passioni  preesistenti  non  è precisa- 
mente  parlando  la  vera  monomania 
omicida),  si  conosce  come  nella  mo- 
nomania del  nostro  A....  quantun- 
que seguita  da  omicidio,  non  si  trat- 
ta nè  di  tendenza  irresistibile , nè 
di  monomania  omicida;  ma  sempli- 
cemente d’una  monomania  triste. 
La  quale  non  sarebbe  stata  seguita 
probabilmente  da  omicidio,  se  I’  ec- 
cessiva sensibilità  morbosa  dell’in- 
dividuo non  avesse  prestato  tanto  di 
maggior  forza  alle  levissime  cagioni 
che  lo  spinsero  ad  uccidere  il  suo 
nemico,  quanto  era  necessaria  per 
stare  in  proporzione  coll’eiretto.  In 
modo  che  calcolando  propriomente 
lu  natura  del  delitto  deir  A....  an- 
drebbe quasi  ad  assoini);iiarsi  ad  un 
omicidio  per  provocazione,  (die  .se 
in  un  tale  misfatto  in  persona  non 
alfelta  da  monomania  triste,  ad  esclu- 
dere l’imputabilità  criminosa  si  ri- 
chiede, che  le  cause  provocanti  sie- 
no  in  proporzione  colla  reazione 


delittuosa,  nell’  A....  questa  propor- 
zione la  costituì  r eccedente  sensi- 
bilità morbosa,  e lo  stato  delirante 
delle  sue  facoltà  afl'ettive.  Tutto  ciò 
non  esiste  nella  tendenza  irresisti- 
bile, nè  nella  monomonìa  omicida. 
Per  la  qual  cosa  nei  misfatti  che  ac- 
compagnano queste  ultime  resta 
esclusa  non  solo  la  imputabilità  ci- 
vile, ma  anche  qualsivoglia  colpabi- 
lità morale. 

3.  Vogliono  alcuni  che  trattandosi 
di  delirj  parziali,  ossia  di  monoma- 
nia, l’imputabilità  criminale  non  re- 
sti totalmente  esclusa,  quando  il 
misfatto  sia  lu  conseguenza  di  idee 
che  non  sono  comprese  nella  serie 
di  quelle  costituenti  la  monomania. 
-Ma  questa  osservazione  nel  caso  no- 
stro non  vale , mentre  l’omicidio 
dell’ A....  è un  atto  strettamente  con- 
nesso con  la  forma,  e con  l’indole 
della  sua  monomania.  Però  nella 
monomania  triste,  e nel  nostro  caso 
speciale  dipendono  lu  proporzionale 
elevatezza  della  forza  delle  cagioni 
provocanti  dalla  eccessiva  sen.sibilità 
morbosa , e da  quel  delirio  parziale 
in  che  lu  passione  si  convertì , se  è 
esclusa  interamente  I’  imputabilità 
civile  per  l’ attentato  in  se  stesso , 
potrebbe  però  esistere  la  colpabilità 
morale  per  la  parte  che  può  avere" 
avuta  l’individuo  su  le  cagioni  che 
hanno  aumentata  lu  sua  sensibilità, 
o costretta  a travolgere  la  sua  pas- 
sione in  un  delirio  parziale,  in  una 
monomania  in  quanto  da  lui  dipen- 
deva lo  allontanarle  o il  modincar- 
le.  Noi  non  siamo  di  quelli  che  so- 
stengono, il  diritto  penale  non  avere 
altra  base  originaria,  nè  altra  re- 
gola primitiva  che  quella  dell'espia- 
zione. La  teoria  dei  delitti  colposi 
nella  presente  età , che  tanto  favo- 
reggia  il  trascendentalismo  psicolo- 
gico potrebbe  avere  delle  sinistre 
conseguenze  sulla  parte  chiara,  po- 
sitiva e civile  dei  codici  penali.  Ma 
crediamo  altresì  che  il  non  lasciare 
di  prendere  in  considerazione  la 
colpa  morale  nei  delitti  che  si  com- 
mettono nelle  varie  specie  di  mono- 
mania, contribuir  possa  cflìcacemen- 
te  a tenere  lontano  il  pericolo  dì 
mandare  impuniti  orrendi  misfatti , 
oggi  che  tra  cotesle  monomanie  si 
vo  con  troppa  frequenza  e facflltii 
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rieercando  a quelli  una  cscusazione. 
D’altro  canto  volendo  conjiiungere 
la  correzione  individuale  allo  scopo 
primitivo  della  sociale  sicurezza,  co* 
ine  a questo  nobile  fine  potrà  per- 
venire la  le<r"fe , se  oltre  airefl'etto 
non  ricerca  insieme  i gradi  di  re- 
sponsabilità niorale  nelle  cagioni  die 
lo  produssero  ? Se  la  legge  calcola 
la  premeditazione  nei  delitti  intiera- 
mente im|^mtabili,  se  la  legge  calcola 
certe  maniere  di  volontaria  intempe- 
ranza die  possono  influire  sul  ren- 
dere più  sensibile  una  provocazio- 
ne e sullo  smarrimento  momentaneo 
della  intelligenza;  perchè  non  avrà 
del  pari  a tener  conto  della  volon- 
taria Irascuranza  evidentemente , e 
ripetutamente  commessa  contro  le 
occasioni,  ed  i inolivi  che  spinsero 
un  uomo,  dominato  da  una  |iassione 
antisociale,  a diventare  [ler  essa  un 
monomaniaco  , e quindi  un  omid- 
diario?  Onesta  maniera  di  indagini 
deve  cominciare  dall’  esaminare  le 
relazioni  di  quella  idea,  che  sorse 
involontaria,  o per  cagione  morbosa 
nella  mente  del  monomaniaco,  vale 
a dire  se  dessa  esprimeva  relazioni 
sociali,  o di  famiglia,  o individuali. 
Perocché  da  qin-sto  primo  esame  si 
misura  quanto  quell'  idea  è piu  in- 
solita in  natura,  ed  in  opposizione 
con  le  ordinarie  tendenze  degli  uo- 
mini. L’insorgere  della  volontà  a 
combattimento  con  essa  dipende  dal 
maggiore  o minore  spavento  e ri- 
hrezzo  ehe  essa  inspira;  e la  quan- 
tità morale  di  questo  terrore  è in 
ragione  della  natura  dell’ idea,  _e 
delle  consuetudini  morali  dell’indi- 
viduo verso  gli  alfetli  sociali,  o ili 
famiglia , o di  sé  stesso.  Adunque 
quanto  più  grave  sarà  il  terrore  ehe 
I idea  inspira , tanto  maggiore  sai’à 
lo  sforzo  che  con  tutti  i poteri  liberi 
della  ragione  farà  l’individuo  per 
liberarsene.  Di  fatto  quando  la  mn- 
no'nania  omicida  é dominata  dal- 
r idea  terribile  di  uccidere  i proprj 
genitori , o flgliiioli , o sé  stesso  , 
lo  sforzo  che  adofa'a  il  manomn- 
ninco  contro  di  essa  é cosi  vio- 
lento, che  quest’ affezione  mentale 
presenta  il  carattere  di  una  mn- 
tiiftttazìOìic  supplice  ed  ingemiu 
della  propria  tendenza  iixesislibilr , 
col  fine  di  essere  liberati , o di  es- 


sere ainlati  a porre  in  salvo  si)  stes- 
si, o la  vittima  designata  dal  peri- 
colo che  le  sovrasta.  Onesta  manife- 
stazione supplice  ed  ingenua  esclu- 
de qualunque  colpabilità  morule, 
.lleno  insolita  in  natura  è l’idea  di 
uccidere  un  nemieo,  e qui  a conce- 
pirne un  orrore  tale  che  sia  presu- 
mibile uno  sforzo  ineflìcacemente 
adoperato  con  tutti  i poteri  super- 
stiti della  ragione  per  vincerla,  pren- 
de parte  la  moralità , la  l eli^one 
dell  iiidividiin,  e la  sua  educazione 
civile.  In  chi  adunque  questi  ultimi 
elementi  non  esistono,  vi  sarebbe  a 
supporre  che  il  terrore  dell’idea  non 
giunse  a (|iiel  grado  da  impegnare 
polenteinenle  la  volontà  contro  e.ssii, 
e che  1’  idea  si  sia  per  malvagità 
connaturale  famigliarizznta  . ingi- 
gantita e resa  irresistibile.  In  <|ue- 
st’  ultimo  caso  la  colpabilità  morale 
resterebbe  connessa  alle  prime  ca- 
gioni della  inonomania.  (in  tal  ge- 
nere di  considerazioni  prenderebbe 
anche  maggiore  importanza  nel  caso 
nostro  , in  quanto  che  l'A....  per 
r attentato  del  4 maggio  IS35,  e per 
la  punizione  che  ebbe  a sollrire,  do- 
veva apprendere  che  il  suo  odio  po- 
teva tramenarlo  ad  eccessi  anche 
maggiori , e stiiiliare  lutti  i modi 
possibili  per  allontanare  le  occasio- 
ni di  conservarlo , nutrirlo  ed  ac- 
crescerlo. Perchè  I’  .4....  non  senti 
l'influenza,  l’eflicaciu  morale  di  co- 
desta  correzione  '!  \ volgere  ad  ef- 
fetto tutto  contrario  la  correzione 
benefica  della  legge  vi  contriimi  l’es- 
sere egli  per  colpevoli  ahituilini  im- 
molale e irreligioso  ; oppure  fu  hhI- 
cuniente  prodotto  dalla  sua  inocon- 
di'iusì  ? Lii  colpabilità  morale  del 
suo  ultimo  attentato , sebbene  ope- 
rato nella  condizione  di  mononia- 
niaco  , dipenderebbe  tutta  dalla  so- 
luzione di  questo  dubbio?  Il  quale 
non  è possìbile  di  ufTatlo  escludere 
dal  CIBO  dsdrA....,  perchè  sebbene 
egli  costituito  in  ipocoiidrinsi  avesse 
ancora  tanto  di  intelligenza  libera, 
e di  potere  di  volontà  d.i  combat- 
tere contro  una  tendenza  alletti  va 
da  lui  ben  conosciuta  per  pernicio- 
sa, e dovesse,  c potes.se  cooperore 
a vincerla,  chi  ci  assicura  che  egli 
nell’  interno  del  suo  pensiero  non 
l’abbia  fallo  inefllcuceincnte?  Qumi- 
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d’ egli  dopo  subita  la  pena  per  il  pri- 
mo attentalo  si  ritirò  solitario  nella 
propria  casa  per  tre  mesi  , dii  ci 
assicura  che  non  fosse  a bello  stu- 
dio per  evitare  la  vista  della  per- 
sona odiata,  e schivare  gli  incontri 
ed  i motivi  che  potevano  inasprire 
l’ odio  suo  ? Chi  ci  assicura  che 
(]uella  medesima  lotta  in  che  egli  si 
|inse  contro  la  sua  passione  con  ot- 
timo line,  non  esaltasse  la  sensibilità 
del  suo  organismo,  e le  facoltà  della 
sua  mente  in  modo  da  trasmutarsi 
in  cagione  cooperatrice  aneli’ essa 
della  susseguente  monomania?  La- 
sciando pertanto  alla  perspicacia, 
ed  all’umanitii  dei  giudici  la  que- 
stione sulla  colpabilità  morale  del- 
l’imputato, concluderemo  in  rispo- 
sta all’  ultima  parte  del  primo  que- 
sito, che  nel  fatto  terribile  che  tbr- 
ma  il  funesto  argomento  della  pro- 
cedura, i-csta  dubbia  la  colpa  mora- 
le , ed  esclusa  aflalto  la  criminale 
imputabilità. 

ISel  secondo  quesito  datoci  a ri- 
solvere è richiesta  una  informazione 
sullo  stato  attuale  della  mente  del- 
l’ imputato.  Essendo  però  la  condi- 
zione di  tale  richiesta:  quando  noi 
lo  aoeuimo  (jiiulicato  interamenle,  o 
in  parte  imputabile,  l’avere  noi 
esclusa  l’ imputabilità , escludereblie 
del  pari  lo  scopo  della  nostra  infor- 
mazione. illa  perchè  il  sapere  quale 
è oggi  l’A....  (19  mesi  circa  uopo 
commesso  l’ omicidio)  tanto  nel  suo 
fìsico,  che  nel  suo  murale,  può  mo- 
strare lino  a qual  punto  si  trovi  inj 
corrispondenza  col  suo  stato  ante- 
riore, noi  riferiremo  i risultamenti 
delle  nostre  osservazioni  su  i sin- 
tomi , che  presenta  attualmente  il 
suo  fisico,  e su  i fenomeni  morali 
che  ne  ha  offerti  la  sua  mente,  aven- 
doli invitati  a disvelarsi  la  mercè 
di  alcuni  interrogalorj. 

Prima  visita  del  5 aprile  all’ospe- 
dale JJonifazio,  presente  il  prof.  | 
Capecchi  medico  direttore  di  detto 
ospizio. 

L’A è ora  custodito  nel- 

l’ospedale di  Bonifazio,  ed  è situato 
al  ÌH.®  6 del  dormentorio  dei  demen- 
ti tranquilli.  Sta  in  compagnia  con 
gli  alln,  ma  sempre  burbero,  e non 


I entra  mai  con  loro  in  parole,  ed  in- 
china, come  ha  fatto  sempre,  u stare 
solitario.  11  prof.  Capecchi  ne  ha  ri- 
ferito, che  ha  manifestato  più  volte 
il  desiderio  di  non  essere  tenuto  in 
compagnia  con  gli  altri.  Il  medesimo 
professore  nei  primi  giorni  che  l’A.... 
entrò,  temendo  ragionevolmente  di 
una  tendenza  in  lui  al  suicidio  lo  fe- 
ce sorvegliare  sempre,  ma  non  si 
notò  in  lui  ne.ssun  atto  che  desse  ma- 
nifesto indizio  di  una  tale  tendenza. 
H stato  sempre  quieto  benché  nella 
fisonomia  presenti  un’  aria  sofferen- 
te e repressa.  Entrò  nell’  ospedale 
con  fisconia  al  fegato,  diarrèa,  leu- 
coflemmasia,  scorbuto  alle  gengive, 
avversione  al  cibo,  e notabile  ema- 
ciazione.  .Mercè  la  cura  istituita  dui 
professore  Capecchi  ora  le  digestioni 
sono  meglio  ordinate,  l’appetito  é 
ricomparso,  e la  leiicoflemmusia  nin 
non  esiste.  L’esame  dell’ individuo 
fatto  da  noi  ne  ha  mostralo  una  suf- 
ficente  nutrizione,  qualche  traccia  di 
affezione  scorbutica  alle  gengive,  ven- 
tre tumido , ma  non  didente  , moli 
del  cuore  vibrati,  con  qualche  oscu- 
ro strepito  nelle  vibrazioni,  polsi  va- 
lidi c regolari,  dolente  ancora  l’ipo- 
condrio destro,  tinta  subitterica  del- 
la faccia,  occhio  .smorto,  .sguardo  lan- 
guido, fisonomia  Udora  cupa  e tri- 
sta, talvolta  atteggiata  al  sospetto, 
alla  circospezione,  leve  protulieran- 
za  nel  cranio  immediataniente  al  di 
so|U‘a  dell’orecchio  alla  parte  che 
corrisponde  all’osso  temporale,  dove 
i cranioscopi  hanno  situato  l’ orga- 
no della  destruclivité;  protuberanza 
che  non  presenta  nemmeno  il  valore 
di  una  prova  accessoria  al  nostro 
consulto,  perchè  solennemente  smen- 
tita da  altre  due  protuberanze  pro- 
nunciatissime agli  angoli  esterni  de- 
gli archi  sopra-ciliari  deU’orbita,  do- 
ve i cranioscopi  collocano  gli  orga- 
ni del  calcolo  e dell’  ordine. 

Li  5 aprile,  presente  il  prof.  Ca- 
pecchi. — Primo  Interrogatorio. 

I).  Come  va  la  vostra  salute,  o A...  ? 
R.  Come  vuole  che  vada  qui  dentro? 
D.  jHa  voi  ora  state  meglio  dei  vo- 
stri incomodi  ? 

R.  Eh  ! cosi  ! 

D.  Il  fegato  non  vi  dà  pui  fastidio? 
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K.  Sento  qua  e in  (accennando  gli 
ipoconcirj  ) qualche  dolore. 

I).  Voi  ora  non  innngiule  bene  ? Non 
avete  piti  diarrèa  ' 

Jt.  Kh  I qualche  volta. 

D.  Sentite  dolore  a questa  parte? 
( toccandogli  il  fegato  ). 

K.  Costi  si. 

1).  (jui  sopra  il  basso  ventre? 

11.  No. 

1).  .\lln  testa  soffrite  nulla? 

K.  Oualche  volta  ^are  che  mi  si  an- 
nebbii  e che  mi  giri,  c se  mi  poso 
sul  letto,  pare  ancora  che  il  letto 
giri.  E la  notte  mi  sembra  alle  vol- 
te veder  persone  attorno  al  letto, 
e questa  cosa  mi  inquieta  e mi 
turba. 

U.  Sapete  voi  perchè  vi  trovate  in 
questo  luogo  ? 

11.  .'Voli  saprei. 

D.  Ma  voi  non  vi  siete  venuto  da  C.... 

F....? 

R.  No:  dalle  carceri. 

1).  Dunque  voi  avete  commesso  qual- 
che delitto  ? 

R.  Eh  I io  non  mi  ricordo  di  nulla. 

D.  Dicono  che  siete  incolpata  di  ave- 
re tirata  una  Ricìlata  contro  un 
altr’  uomo.  Vi  si  presenta  mai  que- 
st’orribile  pensiero  alla  mente? 

R.  Mi  pare  come  un  sogno:  io  non 
mi  ricordo  dì  nulla. 

I).  Desiderate  di  essere  presto  resti- 
tuito alla  libertà? 

R.  Sono  indifferente. 

D.  Restituito  che  sarete  alla  libertà, 

non  ritornereste  certo  a C 

F....? 

R.  Perchè  no? 

U.  Perchè  là  avreste  molti  nemici, 
e voi  non  vi  trovereste  tranquillo. 

R.  Nemici!...  non  me  li  ricordo. 

D.  Non  vi  ricordate  più  della  famiglia 
Agl....  ? Non  avete  odio  contro  que- 
sta famiglia  ? 

R.  Non  mi  ricordo.  Mi  pare  come  un 
sogno. 

D.  La  casa  dell’Agl...  dove  era  si- 
tuata? 

R.  In  faccia  alla  mìa. 

D.  Vi  ricordate  dunque  della  casa,  e 
non  degl’individui,  c non  di  quel 
tale  B....  Agl....  contro  il  qualedi- 
cono  che  avete  sparata  una  fucila- 
ta?  (La  fisononiia  non  fa  notabili 
cambiamenti,  ma  il  polso  si  con- 
trae, s'iinpicciblisce.  j 


R.  Della  casa  mi  ricordo  perchè  so- 
no nativo  del  luogo,  ma  di  loro 
non  mi  ricordo. 

D.  Neppure  della  schioppettata  che 
tiraste  dalla  finestra  ? 

R.  Ma  se  tutto  il  passato  ini  pare  un 
sogno:  sarà,  ma  non  me  ne  ri- 
cordo. 

D.  Come  da  tanta  amicizia  passar 

I potestea  tant’ odio  contro  l’Agl....? 
(Jual  causa  forte  vi  spinse  ad  odiar- 
lo si  fortemente? 

R.  Niuiiii.  Io  non  ho  avuto  amico 
nessuno,  e non  ho  odiato  nessuno. 

D.  Non  odiavate  l’Agl.-.,  e mesi  pri- 
ma che  gli  tiraste  collo  schioppo, 
gli  avete  tirato  colla  pistola?  Dì 
questo  fatto  vi  ricorderete,  perchè 
ne  foste  carcerato.  ( Sta  alquanto 
sopra  sè  ). 

R.  Di  codesto  mi  ricordo.  Si,  tirai 
con  una  pistola  ( assumendo  un’ 
aria  ridente  ) ma  non  era  carica, 
e non  tirai  contro  nessuno. 

D.  Avete  confessato  voi  stesso  più 
volte  che  l’ Agl....  vi  importunava, 
vi  ingiuriava? 

R.  Non  mi  ricordo. 

I).  Non  bisogna  mantenere  questi 
odj.  Vedete  poi  quali  triste  conse- 
guenze Ile  vengono  : acciecano  la 
mente  e trascinano  al  delitto.  Io 
sono  persuaso  che  ritornando  qui 
l’Agl....,  o voi  ritornando  a C.... 
vi  riconciliereste  con  lui  (pallore 
delle  labbra,  alterazione  della  fiso- 
nomìa,  e qualche  moto  involonta- 
rio di  deglutizione).  Si  dice  che  il 
povero  Agl....  sia  risanato  delle 
sue  ferite. 

R.  Ferite?  quali  ferite?  (con  inte- 
resse 1. 

D.  Quelle  che  ebbe  a soffrire  per  la 
fucilata. 

R.  Ma  se  in  non....  (con  impazienza). 

D.  Confessaste  voi  pure,  che  dopo 
sparato  contro  di  lui  lo  vedeste  ca- 
dere all’ indietro. 

R.  Io  non  mi  ricordo. 

D.  I sentimenti  di  umanità  e di  re- 
ligione consigliano  a perdonare  ai 
nemici.  Rivedendovi  uiinque  vi  ri- 
conciliereste con  lui  con  piacere  ? 

R.  Oh  sì,  ne  avrei  piacere.  (Fu  fatta 
intanto  venire  una  donna  di  C.... 
F....  rinchiusa  nello  stesso  ospizio 
da  varj  anni  affetta  di  inunomanla 
periodica,  ed  allora  in  perfetta  co 
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nocrenza,  per  vedere  se  si  ricono- |R-  ÌUai  nessuna, 
scevano.  Aveva  mostrato  desiderio,!).  ì\on  vi  credo, 
di  vederl.i  lo  stes.so  A....  ) II.  Come  ella  vuole,  ma  io  le  dico 

U.  Voi  ( alla  donna  ) conoscete  que*  di  certo , che  non  ho  mai  avuto 
st’  uomo  ? che  fare  con  nessuna  donna. 

H.  ( La  donna  guardandolo  fìsso).  I).'  Pare  che  voi  amiate  poco  tulli. 
\on  lo  conosco.  .Anche  gli  uomini  non  vi  sembrano 

I).  E voi  (air.A ) la  riconoscete  cosa  gran  fatto  amabile.  Voi  li  ave- 

questa  vostra  paesana  Y te  fuggiti  sempre. 

K.  ( L' A....  ) iVon  la  conosco.  II.  Oh  si!... 


I).  I .Alla  donna  ) Come  va  questo  1 
11.  (La  donna)  lo  stava  in  campa 
gna,  ed  mIì  sarà  stato  in  paese,  i 
cosi  à difficile  che  mi  conosca. 

I).  ( .Alla  donna  ) Ma  di  quelli  del 
paese  non  ne  conoscete  alcuno? 
K.  (La  donna)  Oh  si,  varj. 

I).  ( Alla  donna  ) La  famiglia  A 

la  conoscevate  ? 

II.  (I,u  donna)  Ao,  .signore. 

i>.  «.Alla  donna)  E la  famiglia  Agl....? 

K.  ( La  donna  ) Eh  ! sicuro.  Anche  il 

sig.  B , quello  che  dicono  che 

sia  stato  ammazzato  ! ( 0>ii  I’  A... 
mostrò  nella  fìsonomia  un  turba- 
mento, e visibili  erano  i moti  con- 
vulsi (lei  muscoli  della  faccia.  Li- 
cenziata la  donna  si  continuarono 
le  nostre  interrogazioni  all’  impu- 
tato come  segue.  ) 

1).  Rivedreste  dunque  volentieri  qual- 
cuno del  vostro  paese?  E B...  .Agl... 

10  rivedreste  volentieri  ? 

K.  Uh  sì  ! .Ma  non  so  se  lo  ricono- 
cerei.  Io  bramerei , se  si  potesse, 
rivedere  mio  padre. 

I).  E molto  che  non  l’avete  più  ve- 
duto? 

R.  Eh  I tanto  tempo. 

I).  E vostra  moglie,  e i vostri  figli 

11  rivedreste  volentieri  ? 

R.  io  non  ho  nè  moglie,  nè  figli  (con 
risentimento.  ) 

I).  Quanti  anni  avete’ 
il.  Eh,  io  n’avrò  più  di  novanta  de- 
gl'anni!  (guaiolando  il  cielo) 

I).  Voi  non  ne  potete  avere  più  di 
A)  o 45. 

R.  Eh  no , al  conto  che  io  faccio 
(guardando  in  alto)  ne  devo  avere 
anche  più  di  novanta. 

1).  INon  avete  pensato  mai  ad  am- 
mogliarvi ? 

R.  lo  con  le  donne  non  ho  mai  avu- 
to che  fare. 

l).  Come,  voi  non  avete  mai  amato 
nessuna  donna? 

i’itcc.  Voi.  I. 


L>.  E fra  (luelli  di  questo  loco  avete 
preso  o(lio  a nessuno?  Vi  ingiu- 
riano? Vi  molestano? (silenzio  mi- 
sterioso). Ulte,  dite  francamente. 

R.  Io  non  ho  voluto  mai  dir  nulla, 

I ma  pur  troppo  ho  avuto  a solTrire 
alcune  volte  per  parte  loro. 

D.  Co.sa  avete  sofferto  ? raccontate 
qui  al  sig.  direttore  ( il  prof.  Ca- 
pecchi ) tutto  l’ accaduto. 

K.  io  stava  seduto  tempo  fa  vicino 
ad  uno,  che  tutto  ad  un  tratto,  sen- 
za che  in  gli  facessi  nè  dicessi 
nulla,  mi  prese  pel  collo  con  una 
mano , stringeimomi  con  quanta 
forza  avea,  e con  l’allra  mi  co- 
minciò a percuotere  la  testa,  sic- 
ché corsi  gran  pericolo,  e ne  stetti 
male,  e me  ne  venne  molto  sangue 
dal  naso.  ( Il  prof.  Capecchi  con- 
fessò di  avere  avuto  rapporto  di 
questo  fatto,  il  quale  era  realmen- 
te accaduta.) 

D.  Vi  sono  avvenuti  altri  sinistri  ? 

R.  Si,  ma  non  gravi,  perchè  consi- 
stenti in  parole,  in  atti,  dei  quali 
non  mi  offendo  punto,  perchè  tal- 
volta anch’io  fo  lo  stesso  con  loro. 

D.  Ur  bene,  attendiamo  adunque  alla 
vostra  salute,  finché  vi  tratterrete 
qui,  della  quole,  a quel  che  nc 
sembra,  potete  essere  contento. 

R.  Eppure  sento  sempre  dentro  di 
me  (accennando  il  petto)  una  gran- 
de iiuiuietiidine.  Mi  sento  battere 
forte  il  cuore  (la  pulsazione  cardia- 
ca è uguale  nel  ritmo,  ma  non  è 
schietta  ne’  battiti,  ha  cupa  vibra- 
zione, e quasi  strepitante  ) 

U.  Avete  voi  nessuna  cosa  che  vi 
nllligge?  Sentite  dei  rimorsi,  dei 
pentimenti  ? 

R.  Io  non  sento  nessun  rimorso,  per- 
chè non  mi  ricordo  d'nver  latto 
nulla. 


ri 
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Secondo  Inlerroyalorìo. 

IS’ellit  visita  dei  9 nprdc,  preiente  il 
prof.  Capecchi. 

I).  ()g;;i  la  gioniata  è pessima.  One- 
sto scirocco,  questa  umiilitù  devo- 
no essere  molesti  a’  vostri  nervi. 

K.  K vero:  mi  sento  turbato. 

I).  Sentite  qualche  cosa  al  cuore,  alla 
testa? 

R.  i>on  saprei  dove  precisamente, 
ma  ho  una  certa  inquietudine. 

1).  .\vete  niù  sofferti  quelli  annebbia- 
menti ai  tesili,  quei  giramenti  di 
capo? 

R.  Oh  si,  oggi  molto.  F poi,  non  so, 
ho  un  non  so  che  in  ine  stesso  che 
mi  impiìeta. 

i).  IVr  cui  vi  sentite  inquieto  con- 
tro voi,  e contro  gli  altri,  non  è 
vero?  Anche  noi  forse  vi  rechia- 
mo molestia?  !ili  riconoscete? 

R.  Sicuniinente.  I.a  mi  Ita  veduto  un’ 
altra  volta  giorni  sono. 

1).  !\|a  (luaiiiio  vi  assalgono  queste 
melanconie,  e che  l'aspetto  e la  vi- 
cinanza delle  persone  vi  infastidi- 
sce, vi  sentite  spinto  a far  loro 
del  mole , come  da  un  sentimento 
d*  odio  ? 

H.  Del  male  no,  neppur  odio. 

D.  Ma  perchè  non  fareste  loro  del 
male  r 

R.  Oh  perchè  non  sarebbe  giusto,  se 
ossi  non  mi  fanno  nulla. 

I).  .Ma  voi  non  li  avete  avuti  sempre 
rodesti  sentimenti  di  giustizia.  .VI 
vostro  jiaese  avevate  dei  nemici,  il 
. che  fa  .«.opporre  che  aveste  fatto 
toro  del  male  ingiustamente, 
li.  .Vvevo  nemici,  ma  Tavevano  pre- 
sa con  me,  iiercliè  non  potevo  sof- 
frire certe  loro  ingiustizie. 

I).  l'I  che  facevano? 

R.  l’or  esempio,  quel  sentirli  lodare 
ì ladri....  K poi  io  difenileva  un 
signore  a cui  avevano  con  una 
si'luoppeltala  acciecati  gl’  occhi. 
sVon  potevo  soffrire  queste  hricco- 
n.ite.  Avrò  forse  détto  qualche  co- 
.sii.  e molti  mi  vedevano  mal  vo- 
lentieri. 

f).  .Ma  qui  dentro  dovete  avere  ri- 
presa la  vostra  tranqiiillitii.  (jiie- 
sti  nemici  qui  non  li  sono.  Voi 
non  avete  (jiii  occ.isioiie  di  coiice- 
|jir  odio  ad  alcuno. 

R.  .Ma  se  temo  d’essere  d'aggravio 


a loro,  perchè  vedo  certi  alti,  certe 
cose,  che  mi  fanno  capire  die  non 
mi  ci  soffrono,  e non  jiosso  essere 
quieto.  Già  non  lo  sono  inai. 

I).  Ora  si  avvicina  l'occasione  die 
pon'à  gran  tranquillità  alla  vostra 
coscienza  ed  al  vostro  animo. 

R.  Occasione? 

I).  Si,  voglio  dire  InS.  Pasqua.  Ren- 
dendovi di  lumvo  meritevole  per 
questo  atto  di  religione  deirajulo 
del  cielo,  la  vostra  mente  si  ras- 
serenerà, ed  il  vostro  cuore  non 
avrà  più  torbidi  affetti.  Vi  sentite 
voi  bisogno  di  prendere  Pasqua? 

R.  Risogno  no,  perchè  io  non  ho 
nulla  a dire. 

1).  Per  la  stessa  ragione  voi  avete 
lasciati  scorrere  varj  anni  anche 
al  vostro  paese  senza  confortarli 
di  codesta  devozione.  Vi  eravate 
procacciata  un’opinione  di  poco 
religioso  nella  vostra  patria. 

R.  Le  dirò  : io  non  frequentavo  le 
chiese  perchè  dove  era  gente  non 
poteva  stare.  Ma  la  Pasqua  l’ho 
presa  ogu’anno. 

D li  pure  il  vostro  cappellano  .it- 
testa  che  varj  anni  siete  stato  sen- 
za prenderla. 

R.  Eh  mai,  signor  mio!  Il  cappel- 
lano era  uno  dei  miei  nemici , e 
sarà  stato  anclic  lui  della  lega. 

I).  Olii  dentro  quelli  che  sono  in 
perfetto  uso  della  loro  ragione, 
come  voi  sembrate,  hanno  il  Cap- 
puccino per  adempiere  a questo 
religioso  uflicio.  E voi,  .se  lo  desi- 
derate, potete  soddislarlo. 

R.  Farò  CIÒ  clic  vogliono. 

I).  Dev’  es.sere  la  volontà  vostr.i , e 
non  l’ altrui,  che  vi  deve  guidare 
a farlo. 

R.  .Ma  perchè  io  non  so  se  sarò  in 
stato  da  conoscere  me  abbastan- 
za. È difiìeile  conoscere  se....  Per 
questo  dicevo  di  dipemlere  in  ciò 
dal  giudizio  degl'aliri.  E poi,  que- 
ste cose  devono  essere  fatte  Ivne, 
altrimenti  è peggio,  lo  lo  farò, 
ma  se  in  seguito  commetto  qual- 
che cosa....  (turbamento  ilell.i  fi; 
sonoinia , e movimenti  inqiiieli 
della  persona)....  mi  pare  imitile. 

D.  Bramate  più  di  rivedere  il  pa- 
dre vostro  ' 

R.  Oli  (]ue.slo  si , se  si  potesse  al- 
meno una  volta  ! 
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I).  Perchè  una  sola  volta  '! 

K.  Perchè  sarebbe  Pulliinn  (yui  gli 
occhi  si  fanno  pregni  di  piunto). 
I).  Dunque  voi  temete  di  avere  a 
morir  presto?  Per  l’età  no,  per- 
ché non  avete  50  anni. 

R.  lo  ne  ho  96. 

I).  Allora  vostro  padre  ne  dovrebbe 
avere  1:20,  (moto  di  riso  sulle  lab- 
bra senza  proferir  parola).  Per  la 
salute  non  avete  più  a temere, 
perchè  state  assai  meglio. 

R.  Kh , le  parrà! 

D.  Per  il  delitto  commesso  nemme- 
no, mentre  il  tribunale  vi  tiene 
qui , perchè  sospetta  che  voi  lo 
commetteste  in  un  momento  che 
non  eravate  padrone  di  voi  stesso. 

E quando  etitruste  qui  voi  davate 
segni  di  pazzia.  Ma  ora,  mercè  le 
cure  adoprate,  e l’allontanamento 
delle  cagioni,  la  vostra  ragione  è 
chiara,  e vi  libererete  anche  pro- 
stro di  questo  ospizio. 

11.  Dio  faccia  , ma  confrontandomi 
qui  con  gli  altri,  mi  pare  qualche 
volta  di  essere  il  più  pazzo  di  tutti. 
I).  E come  formate  questo  giudizio? 
R.  Perchè  vedo  gl’  atti  che  mi  fan- 
no, e pare  che  mi  giudichino  più 
pazzo  di  loro,  e lo  deduco  ancora 
dal  tenermi  che  fanno  qui  tanto 
tempo.  Potrebbero  mandarmi  a 
Grosseto. 

D.  Perchè  a Grosseto  ? 

R.  iVel  mio  paese  il  Fo....  ammazzò 
uno  , e fu  condannato  a Grosseto 
per  10  anni. 

1).  E chi  fu  egli  l’ucciso? 

H.  ìNon  lo  so.  E....  Agl....  ammaz- 
zò Im....,  e fu  conilannato  3 anni 
a Volterra,  e dopo  6 mesi  ritornò. 
1).  Vi  trovaste  in  paese  voi  quando 
accadde  questo  fatto? 

R.  Io  no , ero  anilato  n Perugia  a 
vedere  giuncare  al  pallone  , e ri- 
tornando, per  istraiia  fu  detto  che 
r.Agl....  avesa  ammazzato  l’im.... 
D.  Oli  li'  .Vgl.  ..  B....? 

U.  ^o,  I/....  Agl.... 

1).  Cioè  il  fratello  di  B....? 
r».  Sicura. 

1).  Come  dunque  \i  ricordate  voi 
di  L....  e non  dì  B....?  e tre  giorni 
fa  asserivate , che  non  vi  ricor- 
davate punto  della  famiglia  .\gl...? 
R.  lo  parlo  di  E.  .. 

1).  .Ma  se  tornasse  qui  B....  lo  ri- 
conoscereste ? 


R.  Sì,  Io  riconoscerei. 

D.  Ouanti  anni  sono  che  E....  am- 
mazzò rim....? 

R.  Varj  anni,  ma  non  me  ne  ri- 
cordo. 

D.  Prima  che  voi  tiraste  con  la  pi- 
stola contro  r.Agl....? 

II.  Io  non  tirai  contro  nessuno. 

D.  >Ma  perchè  fallitovi  il  colpo  della 
prima,  entraste  in  bottega  per  im- 
pugnarne un’  altra,  e saliste  in 
casa  per  spianare  un  fucile  dalla 
fìnestra  ? 

K.  Perchè  il  popolo  adunato  mi  viv 
leva  ammazzare. 

D.  Ma  voi  con  quell'atto  ( sia  pure 
stato  chiasso  come  dite  ) disturba- 
ste l’ordine  e la  quiete  pùbblica, 
e fu  con  ragione  clic  la  legge  vi 
punì. 

R.  Che  ragione,  che  giustizia  1 per 
semplice  sospetto  si  ha  da  prende- 
re e carcerare  uno?  (con  sdegno). 
D.  Aon  più  di  questo.  Dunque  voi 
preferireste  di  andare  a Grosseto? 
R.  Oh  sarebbe  meglio  I 
D.  Perchè  non  fate  che  vostro  pa- 
dre agisca  in  qualche  modo  per 
voi?  Scrivetegli  una  lettera,  cosi 
lo  potrete  anche  invitare  a venir 
qua  a vedervi. 

R.  Ea  scriverei,  ma  sono  certo  che 
non  gliela  mandino. 

I).  Oiianlo  è che  non  avete  più 
scritto  ? 

II.  Aon  mi  ricordo,  è molto  tempo. 
D.  Perchè  non  vi  procurate  fra  gior- 
no una  quaicluMlistrazione  colleg- 
gere  e collo  scrivere? 

R.  Eh  che  ho  da  leggere?  Ora  è tut- 
to inutile. 

Terzo  Inlerrorialorio. 

Della  visila  deifl'  1 1 «pri/e.  presenie  il 
prof.  Capecchi. 

D.  Eccomi  un’  altra  volta  da  voi  ; 

come  va  il  vostro  capo? 

II.  IjO  stesso. 

1).  Ee  due  notti  scorse  avete  ripo- 
salo bene?  avete  avuto  visioni,  spa- 
venti ? 

R.  Ao,  signore.  Ho  dormilo  bene, 
l).  .Avete  più  il  desidelio  di  andare 
a Grosseto? 

R.  Se  mi  ci  mandassero! 

D.  Siete  dunque  persuaso  di  meri- 
tare unti  pena,  perchè  Grosseto  è 
luogo  di  pena  per  i vostri  pari. 
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R.  Eh  »ubito  che  mi  hanno  rinchiu- 
so qui  dentro! 

U.  !>lu  (lui  ci  siate  come  uomo  alie- 
nato di  menle,  e non  come  reo. 

R.  Io  »o  che  si  tengono  anche  certi 
altri.... 

1).  Ditemi  però;  considerando  bene 
la  coso,  se  voi  non  avete  fatto  nul- 
la, come  volete  che  vi  mandino  a 
Grosseto? 

R.  Ma  io  sono  sospetto. 

D.  R sopra  un  semplice  sospetto  vo- 
lete che  vi  condannino?  Guarito 
che  sarete  voi  tornerete  a casa  pro- 
babilmente. 

K.  secondo  i miei  calcoli  non 

succederà.  Io  non  sortirò  più  di 
qui  ( segni  di  commozione  ). 

D.  Perchè  temete  cosi  in  un  momen- 
to che  date  segni  di  guarigione? 
R.  Mi  succederà  come  a quello  clte 
si  gettò,  tempo  fa.  alle  ginocchia 
del  Sovrano,  e che  gli  disse  il  So- 
vrano? sortirai  di  oui  quando  sa- 
rai guarito.  .Ma  quello  continuo  an- 
cora ad  esser  p.izzo.  { Il  prof.  Ca- 
pecchi confermò  la  verità  di  code- 
sto fatto  ).  Ed  io  mi  credo  il  più 
pazzo  di  tutti. 

D.  In  ogni  modo,  dovre.ste  reputar 
fortuna  piuttosto  che  morire  in  un 
carcere,  otinire  sopra  un  patibolo, 
lo  starvene  qui. 

R.  Un  patibolo  I e perchè?  Oh  certo 
che  qui  è inolio  di  una  carcere. 
Ouanto  ho  sofferto  io  nelle  segi’ete 
è impossibile  iinmaginurselo  ! .Ma 
anche  qui  non  ho  solferlo  poco.  I 
primi  fronti  a trovarmi  in  com- 
pagnia di  costoro  io  sudavo  e tre- 
mavo tutto  dalla  pena.  Ora  sono 
assuefatto,  e non  mi  fanno  più  tanta 
impressione. 

I).  A Grosseto  l’aria  vi  sarebbe  mi- 
cidiale, inalato  di  fegato  come  siete. 
R.  Ci  morirei  più  presto:  eh  pa- 
zienza I 

I).  .Ma  vivreste  più  in  libertà,  non  è 
vero  ? 

R.  Certo:  perchè  qui  il  vedersi  si 
vicini  questi  cancelli  , e quasi  sul 
petto,,  aggrava  assai  il  mio  marto- 
rio . _E  meglio,  creda  pure,  andare 
a chiedere  la  minestra  ai  cappuc- 
cini elemosinando,  che  vivere  co- 
me vivo. 

U.  V orresfe  dunque  .avere  la  stc.s.sa 
condanna  che  ebbe  il  Fo....? 


R.  Meno  male  sicuro. 

n.  Vi  ricordate  chi  fu  l’ucciso  dal 
Fo...? 

R.  >on  mi  ricordo. 

I).  E quello  ucciso  da  L. Agl 

chi  tu  ? 

R.  Certo  Ini.... 

1).  Lo  uccise  con  una  fucilata? 

R.  lo  non  fui  presente  al  fatto,  ma  i 

sentii  dire  clic  l’aveva  ucciso  col  [ 

calcio  del  fucile  j II  prof.  Capecchi  i 

confermò  la  verità  di  questa  nar- 
razione). 

1).  Codesti  Agl....  non  erano  dunque 
di  costumi  troppo  miti  ? I 

R.  Eh....  via....  cei-lo  che.... 

1).  H B....  era  il  fratello  di  L....? 

R.  Sicuro. 

I).  Ed  egli  che  indole  aveva  ? 

R.  Eh,  era  anche  lui  di  un  caratte- 
raccio. 

1).  .Ma  non  è vero  che  vi  caricava  Ji 
ingiurie,  d’improperi,  e stimolava 
sempre  la  vostra  collera  ? 

R.  Von  me  ne  ricordo.,.,  ina  io  già 
avevo  molli  nemici,  non  mi  potè-  j 

vano  vedere. 

I).  Credo  che  voi  non  abbiate  riguar-  I 

dato  di  buon  occhio  nel  vostro  pae-  j 

se  se  non  che  vostro  padre.  | 

R.  Si,  ma  non  vedendolo  mai,  non  j 

es.ser  venuto  mai,  mi  fa  sospetta- 
re onche  di  lui.  i 

D.  Badate  che  prima  di  pi-endere  in  J 

sospetto  quel  povero  vecchio,  a cui  ; 

forse  il  vostro  caso  nlfretterà  la  I 

morte,  e idi  cui  consìgli,  se  lì  ave- 
ste seguiti,  vi  avrebbero  rispar- 
miata la  presente  calamitosa  situa- 
zione, bisogna  pensarci  bene.  Egli 
non  sarà  venuto  pei'chè  gli  sarà 
stato  impedito.  ( Segni  di  commo- 
zione ). 

R.  lo  non  mi  sono  spiegato  bene. 

Volevo  dire  che  il  non  averlo  ve- 
duto venir  mai,  mi  fa  sospettare 
che  essendo  già  vecchio  possa  es- 
ser morto. 

Hi  flessioni 

SiKjli  anteceaenti  inlerrogatorj. 

Ouanto  alla  malntlia  fìsica  che  esi- 
steva nell’ A....  fino  alla  visita  dei 
pei'iti  fiscali  di  Firenze,  dalle  nostre 
n.s.servazioni  resulta,  di  essere  nota- 
bilmente diminuita^  sebbene  ancora 
continui  la  costituzione  morbosa  epa- 
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lica,  e racill  siano  i trasporti  di  san- 
gue, e di  turbata  azione  nervosa  alla 
testa.  I quali  due  elementi  |>atologici, 
qiiantURCfue  di  minor  forza  fisica,  so- 
no pure  I inedesiini  che  costituivano 
per  il  passato  il  fondo  organico  dell'i- 
pocondriasi,  e la  sua  diritta  influen- 
ca  a turbarne  le  facoltà  mentali. 

Dai  sintomi  inorali  che  l’inteiTO- 
gnzione  ha  tratto  fuori,  come  nunzi! 
dello  stato  attuale  della  sua  intelli- 
genza, si  vede  in  complesso  che  an- 
che questa  ha  subito  un  notabile  mi- 
glioramento. 1.®  Perchè  la  lunghezza 
« la  versatilità  del  dialogo  sostenuto 
da  lui  con  risposte  spontanee,  c fa- 
cili, ed  a bello  studio  istituito  da  noi 
in  tal  maniera,  mostra  che  la  mente 
ila  riacquistato  un  certo  dominio  a 
distrarre  la  tendenza  monoinamaca 
da  un  solo  oggetto,  e rompere  la  tri- 
stezza, ed  il  cupo  ostinato  silenzio 
che  la  caratterizza;  2.®  perchè  le  ri- 
sposte a tutto  ciò  che  fu  relativo  ai 
sentimenti  di  dovere  e di  giustizia 
furono  abbastanza  esatte,  anche  su 
ciò  che  riguarda  T oggetto  della  mo- 
nomania, per  annunciare  un  nuovo 
loro  collegamento  con  i poteri  libe- 
ri della  ragione;  3.®  perchè  ì muta- 
menti del  polso,  della  Asonomia  ed 
altri  moti  involontari,  allorché  gli 
si  traeva  il  pensiero  sul  misfatto  com- 
messo, annunciarono  averne  egli  pie- 
na coscienza,  ed  il  paragonarsi  che 
egli  fece  ad  altri  suoi  concittadini  de- 
linquenti, ed  il  domandare  d'essere 
punito  con  la  relegazione  a Grosse- 
to, dimostrano  come  egli  riguardi 
giusto  il  subire  una  pena;  4.®  l’aver 
sentito  con  piacere  la  parola  ricon- 
ciliazione, e l’aver  mostrato  si  vivo 
desiderio  di  rivedere  il  padre,  mo- 
strano, che  le  tendenze  affettive  co- 


minciano in  lui  a risorgere  snll’nni- 
iniiusimento,  o la  sminuita  violenza 
delle  avversative. 

In  mezzo  però  a questi  sintomi  di 
buon  presagio,  paragonando  insieme 
ili  complesso  i tre  interrogatorj  vi  si 
trovano  varj  errori  di  ricordanza:  vi 
si  trova  costante  un  falso  calcolo  del 
tempo  specialmente  riguardo  alla  prò  • 
pria  età;  il  che  dimostra  che  i rap- 
porti con  gli  oggetti  esteriori  non 
sono  ancora  intieramente  ristabiiiti, 
e che  la  concentrazione,  e l’ isola- 
mento dello  spirito  da  essi^  conserva 
tuttavia  una  gran  parte  di  tenacità. 
L' idea  dei  nemici  lo  predomina  an- 
cora; egli  stesso  sperimenta  ancora 
r oscillazione  del  suo  pensiero,  cre- 
dendosi talvolta  più  pazzo  di  (quelli 
che  lo  circondano.  K che  egli  sia 
ancora  tormentato  da  qualche  fune- 
sto impulso  interiore,  e non  si  senta 
libero  affatto  di  soggiogarlo  con  la 
ragione,  si  può  dedurre  dalle  rispo- 
ste al  secondo  interrogatorio,  allor- 
ché confortato  a ricorrere  agli  ajuti 
di  religione  disse  di  farlo,  ma  di  te- 
mere insieme  di  forlo  bene,  perchè 
dubitava  di  commettere  in  seguito 
qualche  altro  delillo. 

Sebbene  dunque  vi  siano  manife- 
sti iiidizj  di  miglioramento  tanto 
nello  stato  Asico  cne  nel  morale  del- 
r imputato,  egli  non  è ancora  in  gra- 
do di  essere  restituito  alla  società 
senza  pericolo,  ed  il  protrarre  la  sua 
reclusione  nell'ospizio  dei  dementi, 
ci  sembra,  quanto  a lui,  che  presen- 
ta fondata  speranza  di  guarigione, 
utilissimo,  e quanto  alle  leggi  di  so- 
ciale sicurezza,  indispensoìnle. 

DOTT.  vnCKMO  ANDRBINI. 

FILIPPO  GALLIBZIOLI. 

FRA.NCESCO  Pt'CCIiSOTTr. 
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PARERE  lEDICO'LEGALE 

DEL  PROFESSORE 

FR4NCESCO  PUCCI^OTTI 

PER  gt'ERELÀ  DI  SEVIZIE  PATERNA  CONTRO  t’NA  BAMBINA  DI  18  MESI 


I limili  nioruli  fra  la  permessa  cor- 
rezione palernu  congiuntu  a sensa- 
zion  dolorosa,  e la  repressione  cru- 
dele, e le  sevizie  non  li  conosce  e 
determina  che  la  legge.  La  grande 
idea  che  si  fa  la  legge  della  tutela 
dei  pupilli  supplisce  in  questi  casi 
alla  mancanza  di  un  codice  di  edu- 
cazione: e r abitudine  acquistata  dui 
custodi  delle  leggi  alla  analisi  delle 
origini  e delle  qualità  della  colpa  li 
convincerà  in  )iari  tempo  della  ne- 
cessità della  distinzione  sopraccen- 
nata. (ìli  accusatori  non  conoscendo 
i limiti  che  dilfereiiziano  Duna  dul- 
r altra  maniera  di  correggimento 
pedagogico  facilmente  li  trascendo- 
no; e questa  esagerazione  nelle  ac- 
cuse obbliga  talvolta  la  legge  a tali 
inquisizioni,  che  quand’  anche  rie- 
scano a respingere  una  parte  della 
accusa  0 la  calunnia  tutta  intera, 
lasciano  sempre  una  pubblica  trac- 
cia, che  la  legge  medesima  contcìn- 
pla  con  dolore,  di  una  ollesu  prati- 
cala contro  alla  paterna  potestà.  K 
adunque  delicatissimo  questo  genere 
d'inquisizione;  e i magistrali  pru- 
ilenti,  ove  simili  accuse  sieno  atten- 
dibili, seguitano  Tadagio  tiec  prope, 
1WC  procul,  cioè  nè  tanto  addosso  si 
spingono  alla  paterna  potestà  per 
non  opprimerla , nè  tanto  lontani 
da  essa  si  tengono  che  non  la  rag- 
giunga una  continua  vigilanza. 

Altrettanto  dillicile  e delicato  è 
l'oflicio  del  ÌUedicù-legale,  ond’esso 
riferendo  intorno  ai  segni  fisici  tro- 
vali non  trascenda  i limili  sopra- 
descritti; imperocché  ciascuna  delle 
tre  maniere  di  correzione  ha  i suoi 
pai  titolarij^segni;  ed  opera  ingiu- 


sta, e dannevohnente  fallace  per  la 
giustizia  sarebbe  il  confonderne  e 
lo  scambiarne  insieme  le  deduzioni. 
Aella  procedura  del  sig....  por  que- 
rela di  sevizie  contro  una  propria 
figlia  della  tenera  età  di  IR  mesi , 
mi  pare,  se  non  m' inganno, _ die  t 
perili  fiscali  chiamati  a verificarne 
I segni  sul  corpicciolo  delia  bambi- 
na, non  si  sieno  voluti  limitare,  co- 
me era  loro  debito,  al  puro  e vero 
significato  di  essi,  ma  sieno  invece 
trascesi  a deduzioni , che  T esame 
fisico  della  bambina  contraddiceva 
evidentcìncnte. 

Ciascuna  (ripeto^  delle  tre  manie- 
re di  correzione  siiddivisate  ha  i suoi 
segni  particolari. 

. I.a  correzione  poterna  congiunta 
a scnsazioii  dolorosa,  diversifica  dalla 
applaudita  maniera  di  edueare  dei 
moderni,  che  spesso  equivale  al  non 
far  nulla,  solamente  in  questo,  che 
colla  ammonizione  va  unita  l'azione 
meccanica  di  qualche  celThla  o spal- 
mata o colpo  dì  sforza  {ferula  Jelle 
passate  scuole) , atta  a ribadire  il 
gastigo  con  qualche  po’ di  dolore,  e 
per  conseguenza  a lasciare  qualche 
traccia  di  sò  sul  corpo  del  fanciullo 
punito.  Le  quali  tracce  consistono 
in  qualche  ecchimosi,  lievi  suggel- 
lalure,  e lividi  sparsi  qua  e là  sulla 
pelle  e nulla  più.  Questi  segni,  seb- 
nene  l’ educatore  nella  calma  per- 
fetta del  suo  spìrito  abbia  saputo 
proporzionare  I’  uso  della  sferza  alla 
età  del  bambino,  restano  tuttavia  piu 
o meno  discernibili  e gravi,  secondo 
la  speciale  tessitura  organica  della 
cute  iiicdesiiiia  ; essendovi  certe  pelli, 
che  ajfafle  divenire  ecchimoliche , 
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busta  talvolta  l’urto  il  più  lefrjrero, 
L‘il  anche  la  liressione  e il  succhia* 
mento  d'un  Lucio. 

La  riprensione  crudele  non  è mai 
praticala,  sia  dal  padre,  dalla  madre, 
u dall’  educatore,  con  calma  del  suo 
spirito.  Dessa  è sèmpre  associata  al- 
r impelo  dell’ira  c della  coH«-a,  e 
a (|uel  grado  di  acciecamento  mo- 
mentaneo della  rapione  che  una  pas- 
sione esultala  suole  produrre.  Quin- 
di unendovisi  l'azione  mcccantcu,  o 
sono  pugni  violenti,  o calci,  o per- 
cosse con  bastoni  ed  altri  istmmenti 
contundenti,  od  anche  feritori.  Quin- 
di le  tracce  di  queste  furibonde  pu- 
nizioni sono  o contusioni  lucere , o 
ferite,  o lussazioni , o fratture. 

Tanto  la  prima  che  lu  seconda  ma- 
niera di  correzione  qui  accennate 
ponno  andar  congiunte  coll’ amore 
verso  la  prole;  giacché  la  stessa  ri- 
prensione crudele,  ove  una  sola , o 
rare  volte  succeda,  può  dipendere 
ancora  dal  carattere  naturalmente 
facile  all’  ira  net  genitore , ovvero 
da  un  atto  d’ impazienza  furiosa  cui 
fosse  stato  s|>ii>to  per  istraordlnarta 
caparbietà  nel  figliuolo.  Ma  lu  terza 
maniera  di  trattanumto  che  è la  se- 
vizie è sempre  figlia  dell’  odio,  anzi 
dell’odio  profondo,  secreto,  determi- 
nato a nuocere  e troncare  a poco  a 
poco,  ma  con  sicurezza  d’  effetto,  i 
delicati  Stami  della  vita  al  detestato 
fanciullo.  E come  l’odio  si  pasce 
delia  sofferenza  dell’ odiato,  cosi  la 
sevizie  preferisce  sempre  di  distrug- 
gere lentamente,  anziché  con  mezzi 
istantanei  c violenti  I’  oggetto  ab- 
borrito.  L’  isolamento  e T abban- 
dono , i rimproveri  e le  minacce 
continue,  I’  ingiunto  silenzio,  la 
paura,  il  terrore  , la  scarsa  alimen- 
tazione, lu  sete,  l'obbligare  a moto, 
vigilia,  e Aitichc  superiori  alle  for- 
ze, c alla  età,  o il  condannorc  od 
una  iminobilità  altrettanto  penosa  e 
nociva  ; questi  ed  altri  simiglianti 
sono  i mezzi  che  adopera  la  sevizie 
per  conseguire  lo  scellerato  suo  fine. 
Puragonabili  a un  lento  veneficio,  co- 
leste cause  guastano  profondamente 
e iiTeparubilmente  la  nutrizione  del 
fanciullo,  c invece  dei  segni  di  ester- 
ne violenze,  e locali,  si  hanno  quelli 
di  generali  sconcerti  nelle  funzioni 
nssimilalive  c di  interne  caclvessic 


giù  stabilite.  La  fisonoinia  vecchieg- 
giimte,  mesta  c quasi  stupida,  la 
peUu  leuco-flemmatica  o suuitlerica , 
la  emaciuzione,  il  ventre  tumido,  il 
sistema  glandolare  ingorgato,  polsi 
e forze  in  grave  sfinimeiùo.  Questi 
sarebbero  i soli  segni  che  il  Medico- 
legale  potrebbe  porre  in  attinenza 
colla  sevizie,  avvertendo  insieme  che 
questa  non  sarebbe  ancora  fisica- 
mente dimostrata,  se  prima  non  si 
fosse  fatta  ima  giudiziosa  elimina- 
zione di  quelle  somiglianti  cachessie 
ebe  dipendono  nei  fancinlli  o da  in- 
congruo allattamento,  o da  vizj  tu- 
bercolosi, scorbutici,  scrofolosi,  ra- 
cliitici  trasmessi  per  eredità. 

Descritti  in  modo  generico  questi 
segni  relativi  alle  tre  differenti  niu- 
iiiere  di  trattamento  correzionale 
infantile  che  noi  abbiamo  stimato 
indispensabile  il  premettere,  vedia- 
mo ora  di  applicarli  alle  osserva- 
zioni genuine  e coscienziose  che  i 
medici  legali  interpellali  nella  cau- 
sa.... istituirono  più  volte  sul  cor- 
picciolo  della  barnbina , onde  cono- 
scere se  le  deduzioni  che  ne  tras- 
sero stanno  in  rispondenza  colle  loro 
osservazioni  medesiiue. 

Tre  sono  i referti  dei  medici  pe- 
riti : due  pratici  e positivi  conte- 
nenti r osservazione  immediata  sul 
corpo  della  bambina;  uno  affatto  tco- 
lico  e speculativo  in  risposta  ad  al- 
cuni q^uesili  fatti  dal  tribunale  ai  ine- 
dcsiini  professori.  IVel  primo  referto 
i periti  dichiarano  chela  fanciulla  si 
presentò  h>ro  novenenle  e ben  nu- 
trita, e che  non  v’  era  punto  da  so- 
spettare aver  essa  soffwlo  nella  co- 
stituzione: nella  cute  di  essa  rinven- 
nero molti  lividi  e moke  ecchimosi, 
ma  così  lievi  e superficiali  che  le 
giudicarono  prodotte  da  piccolo  ba- 
stoncello o da  frusta  sema  nessun 

fìericoto  essendo  nppeiia  wh  po’  do- 
enti  sotto  la  pressione.  Il  referto 
porta  la  data  del  10  agosto  1850. 
.Nove  giorni  dopo,  cioè  il  19  dello 
stesso  mese,  ì periti,  senza  aver  più 
osservato  la  bambina,  sono  chiamati 
dal  magistrato  a ratificare  la  loro 
deposizione,  e rispondere  ad  alcuni 
qiiesili  a questa  relativi.  Qui  i pe- 
nti, che  non  avevano  più  il  fatto 
sotto  gli  occhi  dovettero  lavorare 
col  pensiero , e la  memaria  non  fu 
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loro  sempre  fedele,  nè  poterono  trai-  gli  occhi  : nel  2 referto,  che  fu  tutto 
tenersi  dal  non  farsi  trasportare  dal-  lavoro  dì  fantasia  , vennero  oppor- 
la immaginazione  in  scrupoli  e ti-  tune  per  computare  anche  il  numero 
mori  afmtto  vani.  Nulla  dimeno  (e  dei  giorni  da  che  erano  state  in- 
ciò è da  notarsi)  si  ricordaron  bene  liitte;  e dichiararono  con  notabile 
•he  la  costituzione  della  fanciulla  era  franchezza,  che  le  gialle  da  25  gionii, 
sana  e perfetta.  Ma  quanto  alle  le-  le  meno  gialle  da  minor  tempo , le 
sioni  della  cute , in  questo  secondo  nere  e fosche  da  cinque  giorni  era- 
referto  , appariscono  si  inviluppate,  no  state  prodotte.  Cosicché  avremmo 
‘esagerate  e contraddittorie,  da  non  avuto  nel  giro  di  pochi  giorni  tre  pa- 
potersi  più  riguardare,  né  cosi  lievi  terne  correzioni  con  gravi  percosse, 
nè  cosi  semplici  quali  furono  de-  le  quali  equivarrebbero  ad  una  iiii- 
scritte  nei  j^iroo  referto,  quando  ziativa  di  sevizie,  sebbene  non  se- 
cioè  avevano  il  fatto  sotto  gli  occhi,  gnita  ancora  da  segni  di  alterata  co- 
<Jui  non  si  dice  più , che  pressando  stituzione. 

la  cute  sembra  soffrir  dolore;  ma  xMa  tutto  questo  inamaginario  ac- 
invecc  che  la  cute  è in  stalo  di  molla  cozzamcnlo  ai  falsi  giudìzii  dd  2 re- 
sensibilità  e al  più  lieue  contatto  vi  ferto  si  vide  miracolosamente  dile- 
si  produce  il  dolore.  Qui  non  è più  guarsi  tutto  d’ un  colpo,  come  not- 
senza  pericolo  alcunq  nè  il  numero  turno  fantasma  all’apparire  del  gior- 
nè  la  natura  dei  lìvidi;  ma  esige  una  no,  appena  i periti,  abltandonatc  le 
pronta  medicatura  rinfrescante  ed  vaghezze  del  loro  pensiero,  ritoma- 
ammollieute,  la  quote  ritardata  ne  rono  al  fatto  e alla  osservaaone.  Non 
verrebbe  la  febbre,  la  flogosi  della  si  deve  tacere,  a lode  dei  periti  stessi, 
pelle,  e il  peggioramento  della  tmt-  eh’ essi  furono  i primi  a dubitare  che 
laltiu.  Oui  non  si  tratta  più  nè  di  le  loro  asserzioni  non  fossero  vere; 
bastoncini  nè  di  fruste,  ma  di  per-  onde  dopo  le  risposte  date  si  rivol- 
cosse  e colpi  violeuli  con  pugni,  ba-  aero  al  magistrato  col  dire,  che  uoii 
stoni  ed  altri  strumenti  contundenti:  avendo  più  riveduta  la  suddetta  barn- 
le  macchie  della  fronte,  della  nuca  e bina,  «i  anche  per  loro  soddisfasio- 
delle  tempie  non  si  chiamali  più  ne,  credevano  opportuno  di  tornare 
semplicemente  lividi  o ecchimosi  ; a visitarla.  Il  saggio  magistrato  j 
ma  gravi  contusioni  da  portare  la  istruito  dal  primo  referto,  e quindi 
commozione  cerebrale,  non  esclu.sa  non  meno  dubbioso  dei  periti  sulle 
quella  della  spina,  e i pericolosi  scon-  loro  esagerate  e contraddittorie  as- 
certi  nei  visceri  interni.  Questo  se-  serzioni,  non  solamente  acconsenti 
rondo  referto,  se  fosse  basato  sulla  alla  dimanda,  ma  in  onta  ad  ogni 
osservazione  anziché  sulla  fontasia,  consuetudine  volle  accedere  da  sé  in 
conterrebbe  i segni  di  quella  ma-  compognia  dei  periti  stessi,  alla  se- 
niera  reprensibile  di  correzione  pa-  conoa  osservazione.  La  quale  non 
tema  che  noi  abbiamo  chiamato  ri-  fu  già  fatta  alcuni  giorni  dopo  la 
prensione  criulele.  Ma  se  fosse  pori-  risposta  ai  quesiti,  _ma  nello  stesso 
mente  fondata  sul  vero  la  risposta  giorno  19  agosto  , in  che  quella  ri- 
dei periti  al  quesito  primo  dei  magi-  sposta  fu  data.Talmentechènell’in- 
strati  contenuta  nel  medesimo  referto  tervallo  di  poche  «re  essi  dovettero 
s’andrebbe  anche  più  oltre,  s’an-  vedere  come  per  incanto, 
drebbe  cioè  quasi  rasentando  la  se-  I;  Spariti  quasi  i due  terzi  dei  li- 
visie.  Imperocché  sapientemente  il  vidi  e delle  ecchimosi  osservate  e no- 
inagistrato  domandava  =i>a  quanti  tate  otto  giorni  innanzi  nel  primo 
giorni,  almeno  per  approssimazione,  referto  ; e ciò  senza  medicatura  al- 
erano  stale  prodotte  le  lesioni,  pre-  cuna.  Dunque  le  timute  flogosi,  gli 
cedentemente  alla  prima  visita.— Ed  sconcerti  dei  visceri  interni,  lecom- 
ecco  i periti  pronti  a stabilire  tre  mozioni  cerebrali  e spinali  furon 
epoche  diverse  a coleste  lesioni , e tutte  illusioni, 
certe  gradazioni  del  color  giallo  lì-  2.  Sparite  le  gradazioni  dei  coloii 
no  al  nero  fosco , che  non  videro  e giallo-oscuri  e nerastri  immaginate 
non  notarono  nei  primo  referto  , per  stabilire  tre  epoche  diverse  alle 
cioè  quando  avevano  il  fatto  sotto  inflitte  percosse,  perchè  il  terzo  re- 
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ferto  tace  su  questi  colori  come  ta- 
ceva il  primo,  e confermano  ambe- 
due col  loro  silenzio , che  i segni 
osservati  non  riconoscevano  che  un’ 
epoca  soia. 

3.  E per  meglio  distruggere  inte- 
ramente il  secondo  referto  che  ave- 
vano pronunziato  poche  ore  innanzi, 
dichiarano  solennemente  i periti  me- 
desimi nello  stesso  giorno  19,  che 
non  essendovi  piu  ombra  di  dolore 
alla  pelle , i polsi  essendo  non  più 
frequenti,  ma  quieti  e sani,  lo  sialo 
della  bambina  era  quale  in  sialo  di 
normalità,  e che  fra  olio  o dieci 
ijiorni  poteva  supporsi  che  andassero 
affollo  A sparire  lutti  i residuali 
segni  delle  riportate  lesioni- 

Ecco  come  una  seconda  osserva- 
zione fece  riassumere  al  fatto,  svi- 
sato dalle  teoriche,  la  sua  vera  pra- 
tica natura,  e ricondusse  alla  verità 
i traviati  autori  del  secondo  referto. 
Il  quale  distrutto  per  tal  modo  dui 
penti  medesimi  diventa  alTatto  nullo 
dinanzi  alla  legge  ; e i magistra- 
ti e i medici  legali  consultati  non 
hanno  in  questa  proceduro,  dal  lato 
lìsico  dell'accusa,  altri  documenti 
fondumentali  e validi,  che  il  primo 
ed  il  terzo  referto. 

Ora  dunque  ritornando  sulle  pro- 
ve fisiche  contenute  in  questi  due 
«locumenti,  qual’ è il  vero  e puro  si- 
gnificato medico-legale  di  essi  ? 

Ivi  certamente  sarebbe  la  massima 
delle  stoltezze  I'  argomentarne  una 
sevizie;  giacché  in  ambedue  i docu- 
menti si  protesta^  che  non  si  tratta 
di  negali  alimenti,  né  di  altre  cause 
atte  a far  soffrire  e deperire  la  ge- 
nerale costituzione  della  bambina , 
la  quale  è in  ambedue  dichiarata  av~ 
l'piicnle,  ben  nutrita,  di  perfetta  co- 
stituzione, e tranquilla. 

Ivi  non  si  trutta  certamente  di 
riprensione  crudele,  perchè  in  code- 


sti due  documenti  i mezzi  meccanici 
adoprati  nel  gastigo  inflitto  dai  ge- 
nitori alla  bambina,  si  dichiara  non 
potere  essere  stati  che  un  piccolo 
bastoncello  o una  frusta , e le  livi- 
dure e le  ecchimosi  superficiali  no- 
tate nel  10  agosto,  nel  giorno  19 
erano  gin  scomparse  affatto  per  più 
della  meta;  tanto  erano  lievi!  E le 
residuali  furono  giudicate  di  si  poco 
momento,  che  nel  S referto  vennero 
i giudici  assicurati  dai  periti , che 
in  altri  8 giorni  sarebbero  anch’  esse 
totalmente  svanite.  Dunque  non  con- 
tusioni lacere,  non  ferite,  non  lus- 
sazioni , non  fratture;  segni  che  dì 
frequente  accompagnano  la  repren- 
sione crudele. 

Per  le  quali  considerazioni  il  fatto 
della  suoposta  sevizie  ne’  suoi  ca- 
ratteri osici  offerti , ed  esposti  nei 
due  legali  documenti  non  va  in  ul- 
tima analisi  a restringersi  ad  altro, 
che  ad  una  correzione  paterna  ac- 
compagnala da  sensazione  dolorosa, 
e praticata  con  una  sferza  una  volta 
soltanto  sul  corpo  della  fancitdlina. 
E siccome  questa  maniera  di  corre- 
zione, quantunque  condannata  dalia 
moda , é però  tollerata  o permessa 
dalla  legge  a tutti  i genitori  del 
mondo;  se  la  procedura  contro  i 
coniugi....  non  è appoggiata  che  sui 
due  summentovati  documenti  (senza 
entrare  nelle  particolari  morali  istru- 
zioni che  possa  avere  sul  fatto  il 
magistrato,  ma  solamente  giudican- 
dolo dal  lato  fisico  come  é mio  de- 
bito) concludo,  che  essa  è priva  af- 
fatto di  prove  che  confermino  le 
sevizie  ou  altra  maniera  qualunque 
di  correzione  paterna  riprensibile,  e 
che  deve  necessariamente  cadere_^  in- 
sieme con  le  deduzioni  arbitrane 
fallaci  dei  periti  che  la  piegarono 
forza  verso  l’ errore. 
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I.EZIO^'E  PRIMA 

DELLA  RACHITIDE. 


l.  Come  tjli  aniirlii  rigimnlastero  le  enrhessie.  e delle  loro  acrimonie.  — 
II.  L’  a Iterala  cra»i  del  sangue  sostituita  dai  moderni  è concetto  troppo 
generico.  — III.  Lo  stato  attuale  della  scienza  ci  permette  di  progre- 
dire più  oltre.  — IV.  Classificazione  delle  cachessie.  — V.  Della  JKaclii- 
lide  in  particolare.  — VI.  Cenni  storici.  — VII.  Passo  d’ Jppocrate  per 
la  prima  volta  ricordato.  MII.  Rachitide  latente  del  Testa.  — 
IX.  Il  rammollimento  delle  ossa  degli  adulti  non  va  confuso  colla  rachi- 
tide. — X.  Concetti  degli  ultimi  fisioloijhi  sulla  osteogenia. 


_ I.  La  iiecessiln  che  ebbero  gli  nn- 
liphi  di  formare  una  classe  a parie 
di  certe  malntlic  nelle  cjumIì  per- 
eorrono  gli  stadj  morbosi  con  len- 
tezza, nè  vi  si  osservano  le  consuete 
fasi  delle  acute,  nè  vedevano  esservi 
tali  lesioni  strumentali  da  p^erc  tro- 
vare in  esse  un  centro  assoluto  del 
morbo , li  condusse  a riguardarle 
sotto  r aspetto  di  un  malus  et  totius 
rorporis  vitiosus  habitus,  e chia- 
marle cachessie.  Questa  apparente 
dilTerenza  di  forma  che  le  cachessie 
manifestavano,  non  solo  nella  crasi 
dei  fluidi  ma  anche  negli  stami  dei 
solidi  loro,  non  bastò  perché  inten- 
dessero del  pari  in  che  ne  consistes- 
se la  differenza  di  natura,  per  cui 
avessero  un  posto  assegnato  in  pa- 
tologia ed  in  clinica.  Qnindi  è che 
la  povertà  della  scienza,  e special- 
mente della  chimica  d’ allora  li  co- 
strinse ad  immaginare  qualche  ipo- 
tesi sulla  condizidn  loro  speciale,  at- 
ta a spiegare  i fenomeni  costituenti 
le  |irincipali  cachessie.  E queste  ipo- 
tesi si  convertirono  per  essi  in  tali 
espressioni,  le  quali  indicassero  la 
natura,  direi  quasi  materiale,  e di- 
scernibile di  un  qualche  principio  in- 
congruo ; dimodoché  essi  ebbero  ri- 
corso olla  considerazione  delle  «cri- 
nionie,  e con  queste  acrimonie  signi- 
licavano  le  diversità  che  so.stanziali 
supponevano  in  alcune  cachessie,  es- 
sendo esse  acide  o alcaline.  .Ma  cad- 
de^ questa  ipotesi  immaginata  per 
guidare  l’intelletto  nella  interpreta- 
zione dei  fenomeni  col  cadere  del- 
rumorisnio.  Fra  i solidisti  il  solo 
(hilien  rispettò  le  cachessie,  ma  non 
le  fe’ a' ansare  d’un  j)asso. 


II.  L’impero  deiranatomismo  suc- 
cessivo non  soccorse  per  nulla  .nll.i 
dottrina  delle  cachessie,  in  quanto 
che  dai  cadaveri  noi  possiamo  rile- 
vare ben  poco,  e le  alterazioni  dei 
tessuti  non  sono  in  relazione  coi  fe- 
nomeni che  si  osservano  nei  morbi 
costituiti  da  cachessia,  e collo  stato 
penerole  morboso  che  si  osservo  nel- 
l’ organismo.  l,e  recenti  osservazio- 
ni hanno  fatto  conoscere,  che  queste 
organiche  lesioni  sono  il  più  spesso 
leflello  delle  chimiche  alterazioni 
primitive,  e specialmente  ha  valuto 
a combattere  la  pretensione  degli 
anatomisti  il  principio  inconcusso 
della  trasmissione  ereditaria  di  que- 
sti morbi,  e del  loro  latente  proce- 
dere talvolta  anche  in  mezzo  alla  in- 
tegritn  delle  masse  organiche  dei  so- 
lidi. Cosicché  il  clinico  nessun  dubbio 
ha  sul  carattere  della  malattia,  quan- 
do la  ciu-hessia  è già  nella  sua  tota- 
lità spiegata  nell'organismo,  ancor- 
ché 1.1  lesione  organica  che  già  inco- 
mincia per  i segni  diagnostici  a ma- 
nifestarsi sia  in  confronto  di  essa  lie- 
vissima. Da  queste  ragioni  adunque 
si  è riconosciuta  la  necessità  di  clas- 
sificare anche  oggi  queste  malattia 
come  esistenti  in  un  modo  speciale, 
come  aventi  caratteri  particolari.  .Ma 
per  la  legge  che  abbiamo  oggi  come 
guida  alle  nostre  operazioni  intellet- 
tuali scientifiche,  che  non  si  abbia 
od  andare  più  oltre  dei  fenomeni  di- 
scernibili, potremmo  noi  esser  paghi 
di  considerare  le  cachessie  come  al- 
terazioni nell'  assimilazione,  e nel- 
l'emalosi.^  >on’si  dovrebbe  al  certo 
procedere  più  oltre  di  cotesto  gene- 
rale pervertimento,  se  la  scienza  non 
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ci  «lesse  ogj;i  al  «li  là  di  esso  nulla 
più  di  discernibile,  .ila  il  fermarsi  ad 
«ma  altoraCa  crasi  di  sangue,  scnz'al- 
tra  determinazione,  non  distingue- 
rebbe nò  il  genere  nè  la  specie  «Ielle 
eacbessie,  e tanto  sarebbe  la  febbre 
tifoide  come  la  tisi  acuta,  tanto  il 
diabete  come  la  gotta.  E noi  ci  tro- 
veremmo più  addietro  dei  nostri  pas- 
sali, in  quanto  clic  non  ci  sarebbe 
più  permesso  di  valerci  dell'ipotesi 
delle  acrimonie  per  renderci  ragione 
«li  quei  fenomeni  che  distinguono  le 
cachessie  quanto  alla  specie,  e le  la- 
sceremino  quanto  al  genere  nel  me- 
desimo posto  in  che  le  avevano  col- 
locate gli  antichi. 

HI.  Io  credo  per»')  che  invece  la 
scienza  oggi  ci  permetta  d'andare 
un  poco  più  oltre  della  generica  con- 
dizione «!'  alterala  ematosii  in  quan- 
to che  l'esperienze  inslìtuite  sulla 
qualità  del  sangui^,  e degli  umori, 
separati,  depositali  od  espilisi  dall'u- 
mano organismo  ce  ne  spianano  già 
il  sentiero.  E ilaile  analisi  di  questi 
depositi,  di  questi  proilolti'  delle  se- 
crezioni viziate,  di  òueste  eliminazio- 
ni che  si  fanno  ilalla  natura  stessa 
per  seporare  la  materia  morbosa  da 
dove  o per  metastasi  o per  deposi- 
zione si  era  fissata,  da  tutto  ciò  dissi 
noi  possiamo  rilevare  non  poco  onde 
fare  un  passo  più  avanzato,  anziché 
limitarci  a riguardarle  nella  sola 
espressione  patologica,  o.di  perver- 
tita emntosi,  o di  alterato  processo 
di  assimilazione.  Oggi  Io  stato  della 
scienza,  se  io  ben  veggo,  ci  pennot- 
te  di  proporre  nella  dottrina  delle 
cachessie  la  soluzione  dei  due  seguen- 
ti problemi:  1.  Fra  gli  eli’ineiili  or- 
g.inici  del  saligne  , gunli  sono  gli 
tillerali  prcfcribilinenle  nelle  caches- 
sie? II.  Poste  coleste  alterazioni,  le 
rachessie  dirersi/ieano  da  certe  ma- 
lattie acute  costituite  dalle  stesse  al- 
terazioni per  il  loro  carattere  ci’oni- 
co  solltinlo,  oppure  la  loro  speriali- 
tiì  é cosliliiila  ancora  dalla  deficien- 
za 0 esiilieranzadi  iin  gualche  priitci- 
pio^  inorganico  del  sangue  nieilesinio? 

E abbiamo  veduto  nel  trattare  lid- 
ie cachessie  ranno  scoi-so.  che  pai- 
tendo  pur  sempre  dairalternziune 
della  crasi  del  sangue,  tre  classi  di 
«'.acliessie  potevano  oggi  essere  «li- 
stinte,  peiviié  corrispondeiilc  (piesla 


divisione  ai  tre  elementi  costituenti 
il  sangue.  I quali  come  vediamo  al- 
terati primitivamente  in  alcune  classi 
già  ben  determinate  di  malattie  acu- 
te, parimenti  lo  possono  essere  nelle 
cachessie.  A'elle  malattie  acute  di 
processo  innuminatorio  l’elemento 
fibrinoso  è principalmente  alterato: 
in  nlti  e,  come  nelle  reumatiche,  non 
troviamo  noi  preferibilmente  alte- 
rati gli  elementi  siero-albainiiiosi  ? 
in  altre  come  nelle  febbri  a pro- 
cesso seplico  non  sono  i globuli  o il 
cruore,  che  è a preferenza  alterato? 

IV,  Ed  infatti  avendo  noi  stabilito 
che  la  I.  classe  di  queste  cachessie 
può  consistere  in  un  pervertimento 
del  principio  siero-albuminoso  del 
sangue,  ponemmo  in  «piesle  le  idro- 
pi primitiie  tutte ^ cioè  quelle  co- 
stituite da  stato  «r  idroemosi,  e dopo 
queste  V idrope  di  llright,  e il  dia- 
bete. Passando  duireicmento  siero- 
albiimiiitiso  al  cruore  noi  abbiamo 
veduto  che  sotto  questa  2 classe,  in 
che  sembra , che  le  allìnità  partico- 
lari tra  il  ferro  ed  il  plasma  cruo- 
rico  sieno  alterate  a preferenza,  po- 
tevano collocarsi  la  clorosi,  lo  scor- 
biita  e r anemia;  e vedemmo  ana- 
lizzando i fenomeni  e la  natura  di 
questi  morbi  come  ragionevolmente 
vi  stieno  collocate.  La  3 classe  ci 
sembrò  compreiideie  quelle  altera- 
zioni clic  dipendono  da  alterata  pro- 
porzione o uflìnità  tra  il  plasma  del 
sangue,  e i priucip]  calcarei  che  en- 
trano nell’animale  economia  come 
nutrienti,  in  combinazione  coi  prin- 
cipi! azotati.  Il  perchè  noi  ledemmo 
che  in  molte  malattie  che  hanno 
«luesto  carattere  principale,  cioè  una 
evidente  disannonia  tra  gli  clementi 
fibrinosi  c questi  prìncipj  calcarei, 
rinviensi  alterazione  chimica  nei  ma- 
teriali nutritivi  donde  ebbero  origi- 
ne; come  avviene  nclìa  metanioi- 
fosi  nutritiva  della  cascina  in  fi- 
brina , e dei  prìncipii  calcarei  con 
essa  combinati.  In  «juesla  classe  di 
cachessie,  che  dipende  da  alterazione 
fra  i principi  calcarci  e libi'inosi 
del  sangue  noi  aiiliiamo  collocato  la 
gotta,  la  litiasi,  il  nielli tismo , la 
scrofiilu  . la  lisi  tubercolare , ed  in- 
fine la  diatesi  scirrosn  e cancerosa. 

V.  Della  goir,t  e ilella  litiasi  ab- 
biamo già  li'*!!  ’ aiueceileiiti  lezioni 
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discorso:  resta  ora  die  trattiamo 
del  rnchilhmo.  La  rachitide  consi- 
ste generalmente  parlando  in  una 
pervertita  cunfumiazìone  e nutri- 
zione del  sistema  osseo , derivante 
da  uno  stato  generale  di  cachessia. 
L’ altro  carattere  patologico  delle 
ossa  medesime  è la  fragilità  o la  du- 
rezza insolita , (ilternuntesi  talvolta 
con  qualche  {mrziale  rammollimen- 
to. Il  inial  ultimo  fenomeno  è un  er- 
rore  il  ritenere  per  patognomonico 
e primitivo,  siccome  farò  conoscere 
in  appresso.  Prima  di  parlare  ilella 
rachitide  imporla  il  fissare  i limiti 
di  questo  morbo,  in  quanto  che  esso 
è stato  spesso  confuso  con  altre  af- 
fezioni deirossa  medesime.  >'oi  aduii- 
que  ci  occuperemo  innanzi  della  sto- 
ria della  malattia,  ed  in  appresso  ri- 
solveremo due  questioni  principali 
che  lo  riguardano.  Prima  d' entrare 
nella  monografia  del  morbo  stesso 
incomineeremo  dal  distingiiere  il  ra- 
chitismo assoluto  palese,  dal  rachi- 
tismo latente,  c fatta  questa  distin- 
zione separeremo  ancora  dalla  ra- 
chitide il  rammollimento  delle  ossa 
degli  adulti , e premetteremo  altresì 
al  trattato  esplicito  del  rachitismo 
un  breve  ragguaglio  del  modo  di 
formazione  del  tessuto  osseo , del 
processo  d'ossificazione,  e della  nu- 
trizione delle  ossa.  Perocché  da  que- 
sti principj  scntui  irà  ciò  che  dovre- 
mo comprendere  intorno  alla  natura 
del  rndiitisino. 

VI.  Si  é erciluto  lino  ad  oggi , che 
In  malattia  detta  rachitide  sia  ma- 
lattia comparsa  in  Europa  nel  XVI 
secolo  e principalmente  in  Irlanda, 
e lo  Sprengel  dottissimo  fu  d’avviso 
die  mancasse  presso  gli  antichi  ogni 
tracci^  di  tale  malattia,  e ne  riporla 
la  prima  notizia  al  1582  e al  libro 
De  tabe  infanliim  del  lleusiier.  Dopo 
questo  ne  scrisse  il  Booz,  niedico 
irlandese,  chiamando  la  malattia  la- 
be» jKctorea , e adornando  la  sua 
opera  di  qualche  osservazione  ana- 
tomica assai  opportuna.  Il  fìlisson 
comparve  nel  IG82  col  suo  libro  De 
rucliitide , che  per  molto  tempo  fu 
reputato  come  classico , essendo  in 
vero  aneli’ oggi  pregevole  per  co- 
gnizioni teoretiche  e cliniche.  In  se- 
guito comparvero  anche  in  Italia 
trattati  ragguardevoli , fra  i (piali  si 


distinse  quello  del  Zeviani  medico 
di  ^■e^ona,  il  quale  seppe  stabilire , 
che  la  rachitide  dei  bumhini  poteva 
quasi  sempre  dipendere  da  una  de- 
enerazioiie  acida  del  latte.  Poi  ab- 
iunio  otteniito  altri  trattati  più  o 
meno  fecondi  di  coalizioni,  più  o 
meno  pregievoli  nella  scienza,  e co- 
me meglio  si  poteva  in  riguardo  dei 
tempi. 

.Ilii  ciò  che  ci  importa  di  conoscere 
é quanto  abbiano  errato  nel  Giudi- 
care che  la  iiialatlia  della  racTiitiile 
sia  nuova,  e Sprenpd  e gli  altri  die 
lo  hanno  copiato.  Il  solo  Testa  trat- 
tando del  rachitismo  nella  sua  opera 
sulle  malattie  del  cuore,  li  ha  ìndotli 
a confessare,  che  non  poteva  esser 
ignorata  nè  dai  Ureci,  né  dai  Latini 
questa  malattia  , stuntedié  abbiamo 
molte  espressioni  anche  nei  poeti  . 
dalle  (piali  deduciamo  che  il  rachi- 
tismo esisteva  anche  in  ipiei  leni|ii. 
Egli  si  è provato  di  citare  anche 
Ippocrate  nel  suo  libro  De  morbo 
sacro,  dove  parla  delie  affezioni  del- 
lo spinai  midollo;  ma  questo  trat- 
talo d' Ippocrate  da  lui  riferito  non 
contiene  in  realtà  veruna  espressio- 
ne abbastanza  concludente,  onde  di- 
mostrare la  conoscenza  della  rachi- 
tide nel  padre  della  medicina.  I']gli 
invece  con  molte  ragioni  fa  osser- 
vare al  Glissoii  stesso  , che  la  voce 
inglese  Ilkkel^  , colla  (piale  il  po- 
polo denomina  la  rucliitiiJe,  é di  ori- 
gine greca,  e che  I'  altra  voce  colla 
quale  gl'  Irlandesi  denominano  la 
malattia,  voce  che  significa  ingros- 
samento delle  giunture  , Tenl , era 
molto  anteriore  ni  tempi  dello  stess  i 
Glisson  e Booz.  Ollrediclié  un  me- 
todo di  cura  popolare,  che  il  (llis- 
son  stesso  aveva  trovato  comunissi- 
mo in  Ingiiijterra  attesta  raiitìcliita 
(Iella  malattia.  Il  qual  metodo  con- 
sisteva nello  scarificare  la  carne  die- 
tro le  apufisi  iiiasloidec.  Il  .Mercu- 
riale ci  (lice  essere  stato  ni  suoi  tem- 
pi proprio  cotest’  uso  anche  di  al- 
cune nutrici  toscane.  Ippocrate  ce 
lo  ricorda  presso  gli  Sciti,  ed  Ero- 
doto ci  dice  essere  stato  proprio  dei 
Lihii.  Voi  id leviamo  ailumiuc  che  (lue- 
sto  morbo  n^diilico  è inorlm  anlichis- 
siiiio,  e die  se  iic  trovano  delle  tracce 
presso  i po(‘ti  e gl!  storici  dell' an- 
tidiit.i,  tanto  tra  i Greci  che  Latini. 
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MI.  Pur  tuttavia  ci  reca  niernvi- 
che  nè  Sprengel  nè  il  Testa  , 
(li)ttissiini  ambedue  nelle  opere  dTp- 
pocrute  non  abbiano  saputo  consul- 
tarlo il)  quella,  nella  quale  eviden- 
temente è dimostrato  aver  esso  be- 
nissimo conosciuta  questa  cachessia. 
Pensando  io  a ciò,  e ritornando  sul 
libro  De  arlieulis,  trovai  non  solo 
in  quello  fatto  un  quadra  fedele  del 
morbo,  ma  anche  la  divisione  della 
rachitide  in  sopra  c sotto-diafrain- 
loatica , e la  conversione  di  questa 
malattia  in  tisi  tubercolare.  >el  ca- 
pitolo 3,  sez.  20  di  tal  libro  trovasi 
infatti  scritto  : « Et  qiiibus  certe- 
« adirne  pueris  ante  perfeclum  cor- 
« poris  augmentum  spina  in  gibbuni 
« attollitiir,  iis  quidem  cor|Mis  ad 
« spinali)  augeri  non  solet.  l eriiiu 
« criira^  et  manus  ad  perfeetionem 
« deveniunt,  illie  antein  partes  exi- 
« liores  evadunt.  Ouihus  etiam  su- 
« pra  sectiim  trnnsversum  gibbus  fit, 
o lis  quidem  non  in  latum  augeri, 
« sed  in  anteriorera  partem  costie 
« solent,  ncque  pectus  in  latum  sed 
« ucutiim  tendit , ipsique  spirituin 
« difliciilter  et  cimi  stridulo  sono 
« tnaliunt.  lis  namqiie  cavitales  qiuc 
« spiritum  exdpiunt  et  reddunt  aii- 
« gusliores  evadunt.  (Juin  etiam  cer- 
« vicem  ad  magnani  vertebrani  in 
« anteriorem  partem  recurvatam  ha- 
« bere  coguntur  ut  ne  iis  caput  pro- 
u nuin  sit.  Id  igitur  magnani  fauei- 
« bus  angustiani  exhibet  cimi  in- 
« irovergit.  iVum  et  iis  qui  seciiii- 
« dum  iiaturani  recti  sunt,  os  illud 
« intro  inclinatimi  qiioad  repressuni 
« fuerit  spirandi  difficultatem  prie- 
n bi  t.  In  nujusmodi  e^o  habilu  ho- 
« mines  isti  gutturosi  niagis  qnam 
« sani  apparent , iidemque  tuhcrcn- 
« losi  fiunt , ut  pliirìmum  liihernilis 
« fri((tis  et  (lufis  ad  pulmonem  obur- 
.1  ti.i.  » Onesto  paragrafo  tolto  dal 
libro  d’Ippocrate  Ilie  (rrticiili*;^  e che 
io  mi  compiaccio  di  citare  per  la 
prima  volta  tra  gli  serittori  sulla  rn- 
rhitide,  ci  mostra  che  quel  gran  mae- 
stro conosceva  perfettamente  questa 
malattia  , e non  ne  ignorava  la  fu- 
nesta conversione  in  lisi  tuberco- 
lare. 

Vili.  Venendo  a trattare  oro  del 
iMchiti.'mo  latente,  onde  discernerlo 
bene  da  quello  palese,  da  qiitUo  cioè 


costituito  da  manifesta  deformiti! 
del  sistema  osseo,  conviene  stabilire 
come  fatto  incontrastabile , che  non 
sempre  il  racliilisnio  si  sviluppa  du- 
rante il  perimlo  della  dentizione,  ma 
che  spesso  ancora  essendo  stato  la- 
tente durante  tutta  la  puerizia  o la 
fanciullezza , si  manifesta  coi  suoi 
segni  o colle  sue  conseguenze  nella 
pubertà.  Avviene  spesso  in  clinica, 
che  per  trovare  le  cause  di  una  lisi 
tubercolare,  siamo  costretti  a ricer- 
care. se  abbia  esistito  nell'  individuo 
o esiste  tuttora  tal  vizio:  e ciò  fa- 
cendo spesso  slamo  portati  a stabi- 
lirla, essendo  manifeste  vestigie  di 
rachitismo  nella  prava  conformazio- 
ne dello  scheletro.  A'qleiulola  joii 
stabilire  <|uando  la  rachitide  è laten- 
te ci  accoi’diamo  col  Testa  , e con- 
veniamo esser  cosa  csti'eninmeiite 
difiicile,  e vi  vuole  occhio  perito  e 
lunga  priitica.  (Juando  in  un  indi- 
viduo osservando  la  confonnnzìone 
del  suo  cranio  troviamo  la  testa  un 
po’  larga  alle  parli  temporali  e de- 
prwsa  all*  occipite,  protuberanza  ne- 
gli archi  sopraciliari,  la  mandibola 
inferiore  prominente  , l’ ovato  della 
faccia  allungato,  questi  segni  al  solo 
capo  limitali , possono  farci  nascere 
il  dubbio  di  solTerlo  rachitismo.  Ma 
ciò  che  toglie  qualunque  difficolta, 
e conduce  spesso  a certezza  è l’ e- 
same  del  rimanente  dello  scheletro, 
ed  in  particolare  del  torace.  Quan- 
tunque il  rachitismo  abbia  rispar- 
miato o leggermente  ollèso  la  co- 
lonna vertebrale,  siamo  sicuri,  che 
le  ossa  che  compongono  la  cassa 
toracica  saranno  più  o meno  deviate 
dallo  stato  loro  naturale.  Cosi  si 
troverà  lo  sterno  talora  obliquo,  ta- 
lora gibboso  in  alto  o depresso  in 
basso,  le  articolazioni  «li  questo  colle 
cartilagini  costali  provviste  di  un 
cercine  o di  un  rigonfiamento le 
coste  depresse  da  una  parte  e rial- 
zate dall' altra,  il  torace  o allungato, 
0 breve,  o largo  inferiormente  e ri- 
stretto alla  parte  superiore,  ovvero 
angusto  in  tutta  la  sua  lunghezza. 
Inoltre  si  osserveranno  le  scapole  co- 
si dette  alate,  prominenti  il  sacro  ed 
il  coccige,  deviuiite  in  qualche  punto 
di  sua  lunghezza  la  spina.  Sono  que- 
sti i segni  che  si  riccrcono  dai  cli- 
nici , e che  indicano  ai  più  esperti 
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«rssfre  «rsislito  il  rachitismo  latente. 
iUolte  volte  però  il  troiip  esaminato 
oecurutaineiile  non  manifesta  nessun 
segno  (li  tale  cachessia:  si  deve  al- 
lora rivolgere  la  nostra  attenzione 
alle  membra  torariclic  e pelviche. 
Mosti-ansi  inralti  certi  individui  con 
segni  di  rachitismo  latenti^ , quando 
hanno  le  giunture  dei  cubiti  e delie 
ginocchia  singolarmente  ^rrosse,  e 
Te  creste  iliache  sporgenti , quando 
iianno  piedi  e mani  lunghe  con  noc- 
che arUcoiari  pronunziate  e unghie 
adunche,  una  cute  arida  diflictle  al 
sudore,  e che  nelle  parti  soggette  ad 
attrìto  facilmente  si  dis()iiamma.  Al- 
tre volte  eon  assoluta  integrità  del 
sistema  osseo,  avvi  da  sospettare  del- 
i*  esistenza  del  rachitismo  latente  e 
dei  suoi  tristi  elletti  dallo  allunga- 
mento precoce  degli  stami  ossei.  Av- 
viene infatti  che  in  alcuni  individui 
giunti  all' epoca  della  pubertà,  tanto 
precocemente  si  allunga  il  loro  sche- 
letro da  mo.strare  palesemente  una 
sproporzione  e colla  età  e collo  svi- 
luppo delle  parti  molli  (jhe  lo  attor- 
niano. Questi  segni,  oltreai  servire 
ai  pratici  di  prova  non  dubbia  del 
rocliitisma  latente  nei  giovani , po- 
tranno nello  stesso  modo  servire  a 
riconoscerlo  nell'età  matura. 

IX.  Da  questo  rachitismo  latente 
va  distinta  una  malattia  delle  ossa 
da  alcuni  confusa  c:alla  rachitide,  ed 
V il  rammollì  meli  lo  del  sistema  osseo 
negli  adulti.  alfozione,  che 

può  attaccare  le  osso  per  diverse 
cagioni^  va  separata  totalmente  dal- 
la rachitide,  e non  considerata  come 
affezione  primitiva  del  sistema  osseo, 
ma  come  elletto  di  altri  morbi  sof- 
ferti. Osservasi  infatti  dopo  una  lun- 
ga febbre,  che  sia  giunta  a perver- 
tire e turbare  i processi  assimilativi, 
dopo  un  duro  carcere  .sofferto,  dopo 
lunga  privazione  di  luce,  o cattivi 
e scarsi  alimenti,  che  abbiano  depau- 
perato il  sangue  de'  suoi  principj 
nutritizi,  osservasi  dico , che  dete- 
riorando tutti  i tessuti  dell’  umano 
organismo,  può  anche  il  sistema  os- 
seo esser  privo  dei  materiali  eh*  lo 
devono  nutrire,  l’assorbimento  pa- 
rassitico essere  maggiore  della  nu- 
trizione riparatrice,  e gli  ossi  ram- 
mollirsi. Questo  rammollimento  pe- 
re') deve  tenersi  differente  dalla  ra- 
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chitide , perchè  questa  è affezione 
primaria  , dipendente  da  una  sola 
specie  di  alterazione  nella  crasi  san-, 
guigna,  quello  effetto  secondario  di 
morbi  diversi  e differenti  molto  per 
il  toro  modo  di  manifestarsi , e per 
la  loro  ìntima  natura.  Inoltre  avvi 
da  osservare,  che  il  rammollimento 
nella  rachitide  palese  raramente  ri- 
scontrasi, e le  ossa  dei  cadaveri  di 
fanciulli  rachitici , trovansi  invece 
durissime,  o fragili  pintlostochc  ram- 
mollite. K di  fatti  se  il  raminolli- 
menlo  assoluto  dell’  ossa  degli  adulti 
si  dovesse  riguardare  come  rachiti- 
smo, dovmnmo  trovarvi  un’iden- 
tità di  natiira  colla  rachitide.  Allora 
dimanderei,  perchè  quando  la  rachi- 
tide infantile  si  protrae  lino  alla  pu- 
bertà e passa  al  di  la  anelie  questa, 
non  produce  sempre  questo  ram- 
mollimento delle  ossa  dell’  età  adul- 
ta ? D’ altronde  il  rammolliinento 
dell’ ossa  avvenuto  patologicaineiile 
nella  sua  vera  natura  è assai  raro , 
e pochi  casi  narrati  da  persone  au- 
torevoli, e in  modo  che  siano  affatto 
credibili  c scevri  da  ogni  dubitazio- 
ne, ce  lo  avvertono.  Il  perchè  adun- 
que se  vi  è identità  di  natura  fra  il 
rammollimento  delle  ossa  degli  adulti 
e la  vera  speciale  rachitide  inbn- 
tile  , noi  dovremmo  aver  più  spesso 
questa  malattia;  giacché  quando  la 
rachitide  spesseggia  in  alcuni  luoghi 
da  rendersi  persino  endemica , in 
questi  Inoj’hi  eziandio  dovrebbe  spes- 
seggiare il  rainniolliniento  delle  os- 
sa negli  adulti;  ed  invece  accade 
tutto  all’opposto.  Accade  cioè  che  se 
la  rachitide  non  ha  esito  fatale,  quel- 
le ossa,  sebbene  deformate  dalla  ra- 
chitide, hanno  maggior  compatezza, 
sia  che  il  morbo  vada  ed  acquistare 
una  guarigione  completa  o incom- 
uleta.  Pure  adunque  che  sia  tanto 
lungi  che  questi  morbi  sieno  fra 
loro  identici , che  anzi  abbiano  ne- 
gli esiti  loro  una  manifesto  opposi- 
zione. Ma  ciò  apparirà  meglio  dimo- 
strato (itiando  ragioneremo  della  na- 
tura dei  rachitismo. 

X.  Onde  aprirei  la  strada  alla 
trattazione  della  rachitide  . dissi  do- 
versi premettere  i coiu-i-Ui  della  fi- 
siologia esperimcn’ale  odierna  sulla 
osteogeiiia.  I,e  o'-'ia  si  ron'idorano 
anche  oggi  come  tartilagiiu  iinpre- 
25 
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pitale  (li  sali  calcarei.  Chimicmnente 
si  separano  in  una  base  organica 
che  non  dà  la  cniulrina  come  la  car- 
lilagine  assoluta,  ma  la  colla,  e in 
un  sale  calcare  misto,  uel  quale 
predomina  il  rusfaln  e il  carbonato 
«li  calce  quasi  in  totalità , essendovi 
scarsissimo  il  miipnesiaco.  La  ino- 
ilerna  microscopia  mostn't  la  coni- 
pape  stessa  (Ielle  ossa  traversata  da 
innumerevoli  canaletti  midollari,  che 
sono  in  comunicazione  colla  cavita 
midollare  delle  ossa  lunphc  v colle 
cellule  inidolluri  delle  piatte,  nei 
()unli  canaletti  scorrono  innumere- 
voli vasellini  , che  provenendo  dal 
periostio,  dopo  essersi  unastomizzati 
l'ra  loro  in  mille  pnise,  vanno  quin- 
di u comunicare  con  quelli  del  mi- 
dollo: ed  oltre  a questi  vasellini  de- 
yonsi  rammentare  le  arterie  nutri- 
tizie, che  sono  incaricate  della  nu- 
trizione delle  ossa.  Osservansi  poi 
fra  lamella  e lamella  ossee  certi  cor- 
piciattoli  ossei , alla  estremità  dei 
quali  vanno  a terminare  dei  canuh'tti 
(letti  calcofori , da  non  confondersi 
<;on  quelli  midollari  già  nominati. 
E necessario  fare  questa  diflerenza, 
perchè  da  essa  ne  emerge  il  prin- 
cipio, trovarsi  nel  tessuto  osseo  i 
materiali  calcarei,  c chimicamente 
combinati  o semplicemente  deposi- 
tati. Il  deposito  si  fa  per  mezzo  dei 
canaletti  calcofori  , la  combinazione 
chimica  per  quelli  midollari.  Il  pri- 
mo passo  verso  l’ossificazione  è la 
formazione  de  canaletti  anaslomiz- 
zantisi  insieme  nel  sodo  della  car- 
tilagine. iMuno  dubita  dopo  le  espe- 
rienze (li  Duhamel  c Floiirens  fatte 
colla  robbia,  che  le  ossa  si  nutrano 
per  mezzo  del  sangue,  e che  da  que- 
sto fluido  esse  ritraggano  il  loro  nu- 
trimento e In  materia  calcarea  che 
le  consolida.  It  le  esperienze  si  por- 
tarono tanl’  oltre  du  ottenersi  in  uno 
stAso  osso  degli  sti'oti  a vicenda 
rossi  e bianchi,  nutrendo  interpola- 
tamente e sospendendo  per  alcun 
tempo  di  nutrire  colla  robhia  gli 
animali , su  èui  si  erano  istituite 
tali  esperienze.  JJovesi  ritenere  adun- 
que da  tali  osservazioni,  che  la  so- 
stanza calcarei)  nelle  osso  è parte 
chimicamente  (lombinato,  parte  solo 
depositata,  e che  ogni  qual  volta  es- 
se si  ammorbano  e si  ullerauo,  de- 


vesi  ricercarne  la  sorgente  nel  s.vn- 
gue  che  va  a nutrirle. 
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mazioni, — V.  .Andamento,  roiiijdi- 
cfizioni  e conversioni.  — VI.  Ami- 
lomin  patologica.  — Vii.  Velie 
cause  della  ritclùlide. 

I.  I limiti  che  abbiamo  assegnali 
alla  rachitide  ce  lu  funiio  adunque 
restringere  al  solo  trattalo  della  ra- 
chitide infantile.  Descrivendo  la  co- 
si detta  raeliitidc  degli  adulti  dimu- 
slrai , che  il  ramniolliiiieiito  delle 
ossa  loro  derivava  da  tutl’  altre  eu- 
gioiii,  che  da  quelle  che  s|ieciuhiieii- 
te  producono  la  rachitide  infantile; 
perchè  ogni  alterazione  dei  processi 
nutritivi  delle  oss^i  può  produrre  un 
tal  morbo,  da  non  doversi  ehiamare 
rachitide , mu  solo  rammollimento 
delle  ossa.  Così  l’atrofia  di  esse,  la 
loro  carie , le  loro  esostosi  e vorie 
altre  aflezioni  cui  vanno  le  ossa  sog- 
ette,  dipendono  sempre  du  iinjte- 
ita  circolazione  dei  vasi  midollari 
e periostei  per  estesi  processi  ìiiGam- 
mutorj  che  in  prossimità  si  sieiio 
innanzi  sviluppati  , o du  compres- 
sioni di  tumori , o di  succhi  uneu- 
rì.sniatici  per  cui  venga  impedito  il 
circolo  periosteo,  e quindi  la  nutri- 
zione dell'osso  debba  di  necessità 
decadere.  Tutte  queste  uirezioni  del 
sistema  osseo,  tra  le  quali  anche 
(quella  del  rammollimento  degli  adul- 
ti, non  vanno,  a parer  mìo,  confusi 
con  la  rachitide  infantile  , la  qiiale 
ha  cause  e caratteri  lutto  nITullo 
suoi,  e non  confondibili  con  le  altre. 
Limitata  pertanto  la  rachitide  alla 
rachitide  infantile,  questa  si  svilup- 
pa quando  le  azioni  Gsiologiche  demi 
macchina  organica  sono  dirette  ullu 
formazione  del  sistema  osseo,  onde 
siamo  indotti  a riguardarla  come 
malattia  solameiitc  atiribaihile  alla 
pervertita  nutrizione  del  sistema  os- 
seo,. in  quanto  che  cola  si  produce  lo 
efletto  primo  d'uiia  particohir  ma- 
teria morbosa  sepai'ota  d«{  saugwe« 
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Egli  è VL'ro  altresì  die  in  Socinine- 
riiig  ed  in  Fnurcroy  si  trovano 
esempi  (li  rachitide  fetale  : altri  huii* 
no  osservato  la  rachitide  nel  neo- 
nato. Lu  rachitide  vuole  essere  con- 
siderata adunque  o come  fetale , o 
come  congenita,  o come  presenlan- 
tesi  al  primo  periodo  della  dentizio- 
ne. Però  questo  morbo  si  presenta, 
come  dissi,  il  più  frequente  all’epo- 
ca del  settimo  mese  (lupo  la  nascita 
appri'ssandosi  il  primo  periodo  del- 
la dentizione.  Kispetto  alle  cause,  e 
talora  rispetto  al  regime  terapeutico 
con  che  deve  esser  trattato  il  ra- 
chitismo infantile,  la  distinzione  che 
si  deve  farne  i;  quella  di  riguardarla 
come  ricquisito  e come  credilurio. 
Vedremo  in  seguito  T importanza  di 
questa  distinzione  rispetto  alle  cause. 

II.  La  rachitide  si  annunzia  col 
pervertimento  delle  funzioni  dige- 
stive. Il  bambino  va  soggetto  ad 
eruttazioni  acide,  a vomiti  di  latte 
degenerato,  a sonni  brevi  e inquieti, 
a debolezza.  Sogliono  offrire  le  ma- 
terie vomitate  un  puzzo  acido  in- 
soffribile; si  alterano  le  funzioni  dei 
basso  ventre,  per  modo  che  ora  si 
ha  la  stipsi,  ora  la  diarrea,  ed  anco 
le  materie  alvine  seiiloiio  di  cotesto 
acido  forte.  Il  bambino  inclina  alla 
sonnolenza,  è doglioso,  e talora  per 
le  doglie  che  soU're  alle  articolazioni 
emette  improvvise  e fortissime  gri- 
da, le  estremità  si  raUVcddano  facil- 
mente e si  fanno  pavonuzze,  la  cute 
si  raggrinza,  i sudori  e le  eruzioni 
cutanee  seompajono,  ha  stravaganza 
nell’umore,  e questa  lo  conduce  an- 
che per  necessità  ad  avere  appetiti 
bizzarri. 

III.  iMa  tulli  cotali  segni  prodro- 
mi, che  annunziano  di  per  sè  stessi 
un  mal  essere  nella  funzione  assimi- 
lativa, non  sono  i segni  speciali  della 
malattia.  Incominciano  questi  segni 
speciali  a manifestarsi  talvolta  nel 
cranio;  in  quanto  che  si  Veggono  ^ 
coinpuraiivamente  all’  età  dì  altri 
fanciulli , i processi  di  ossificazione 
delle  ossa  medesime  del  cranio  per- 
vertiti, c meiilrc  molla  materia  iis- 
sea  sì  deposita  nel  centro  dei  parie- 
tali, 0 nella  sommità  del  frontale,  le 
suture  non  vanno  a riunirsi  perfet- 
tamente , e su  quelle  gobbe  ossee 
che  danno  una  torma  quadrata  al 


capo  la  cute  stirata  si  fa  lucente,  e 
scuopre  delle  ramiiicazioiii  venose 
non  prima  avvertite , e ì capelli  vi 
si  contano  lisci,  diradali  e scarsi. 
Se  la  dentizione  non  ha  avuto  anco- 
ra principio,  stenta  a manifestarsi  : 
se  ha  avuto  principio,  in  allora,  sui 
(lenti,  si  cominciano  a manifestare 
delle  lesioni  di  tessitura,  in  quanto 
che  essi  allora  si  presentano  con  lo 
smalto  butterato  e screziato  da  mac- 
chie giallognole,  e presto  cadono. 

Si  passa  (luiiidi  all’  altro  segno 
che  SI  può  (lire  patogiiomico  della 
malattia,  che  è l’ ingrossamento  delle 
giunture  non  solamente  ai  carpi  ed 
ai  iiialeolì , ma  anche  ai  cubiti  e 
alle  ginocchia;  quelle  delle  coste 
collo  sterno  presentano  delle  eleva- 
tezze, delle  intumescenze  e degli 
ingrossamenti.  Aleùni  hanno  voluto 
sostenere  non  esiskere  un  ingrossa- 
mento nelle  giunture,  in  (|iiunto  che 
esso  non  sarebbe  che  apparente , 
stante  l’cmaciazione  èonsiderevole 
(Ielle,  masse  muscolari  degli  ani  ; ma 
tanto  per  le  altrui  osservazioni  come 
per  quelle  del  Ciimiii,  e per  le  mie, 
posso  asserire  che  vi  sono  de'  reali 
ingrossamenti  nelle  giunture,  quan- 
tunque in  apparenza  delibano  essere 
più  considerevoli  stante  la  emneia- 
zionedel  sistema  inuseolare.  Dall’ in- 
grossamento delle  giniitiire  i per- 
vertimenti della  nutrizione  delie  ossa 
si  manifestano  nello  sterno  e nella 
spina  nella  sua  loiigiludiiial  direzio- 
ne: la  quale  comincia  ad  incurvarsi 
dall’  avanti  airindiclro  e descrivere 
una  specie  di  S,  dalla  prima  verte- 
bra dorsale  lino  all’ultima  (lei  lombi, 
e assumere  quelle  forme  che  sono 
stale  dette  scoliosi,  lordosi  e cifosi. 
Avviene  che  il  processo  rachitico 
avendo  attaccato  la  spina  renda  così 
ineguale  in  essa  la  distribuzione  dei 
materiali  ossei  in  quest’organo,  che 
mancano  periino_  le  prculuzioni  delle 
(ipofisi  spinose  in  alcune  vertebre. 
Viziata  così  la  colonna  vertebrale, 
non  è raro  vedere  alterarsi  anche 
I’  ossificazione  della  pelvi  : il  che  (■ 
grandissima  disavventura  del  sesso 
femminile , in  qtiaiitò  che  non  gua- 
rendo perfellameiile  la  rachitide  c 
cadendo  le  donne  in  concepimenti 
ed  in  gravidanze,  sappiamo  a quanti 
pericoli  vadano  soggette  queste  dis- 
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(.'razlate  per  l' alterazione  della  pel-  {mare  anche  l’ indiridao  finn  all'eki 
<i,  ove  pure  non  si  mantengano  in  decrepita  e fino  alla  morie.  Le  fon- 
istato  di  verginità.  Alterate  nella  zioni  adunque  del  polmone  e della 
.struttura  sono  pure  le  o.ssa  delle  respirazione  sono  presso  che  sein- 
estramità  tanto  superiori  che  infe-  pre  un  poco  alterate  , e ciò  deriva 
riori.  Si  è o.sservato  costantemente  dal  processo  rachitico  che  iittacp 
che  gli  omeri  sMncurvann  all’ester-  lo  sterno  e le  coste,  e le  attacca  in 
no  piuttosto  che  all’ interno:  ed  al-  maniera  che  molti  patologi  hanno 
rum  hanno  pensato  che  questo  possa  paragonato  la  confonnazione  mor- 
essere  Perfetto  dell'azione  del  del-  Dosa  delle  coste  al  petto  degli  uccelli, 
toide , siccome  egualmente  pensano  e alla  carena  delle  navi.  1/  allern- 
pei  contorcimenti  delle  altre  ossa  zinne  nella  funzione  respiratoria  va 
lunghe.  Ma  le  deformità  stranissime  congiunta  a quella  della  voce  che  si 
della  spina,  dello  sterno,  della  pelvi,  fa  stridula  e sibilante.  Le  finizioni 
come  saranno  dovute  olle  trazioni  del  sistema  cardiaco  sono  anche  esse 
muscolari  Adunque  io  non  crederò  di  molto  alterato  ; spesso  s’ incon- 
niai  che  tali  incurvamenti  dipendano  irano  palpitazioni  del  cuore,  e pro- 
dnlle  trazioni  muscolari  : ma  dico  che  cedendo  l'affezione  rachitica  none 
dipendono  dai  de(msili  accidentali  raro  che  i depositi  stessi  di  materia 
di  materia  ossea.  Per  tali  depositi  calcarea,  deviando  dalla  direzione  lo- 
di una  maggior  quantità  di  materia  ro  verso  il  sistema  osseo,  vadano  a 
calcarea,  o sola  o combinata  con  ma-  fam  sulle  stesse  membrane  precor- 
terìe  animali,  Pestremità  inferiori  si  diali,  e stabiliscano  vizj  precordiali 
veggono  piegarsi  in  arco,  le  pinot-  d'incurabile  natura.  Un  morboso  in- 
cliia  ingrossate  tendere  ad  allonta-  grossainento  presenta  in  alcuni  ru- 
narsi , o a combaciarsi  fortemente , chitici  onclic  la  glondiila  timo,  se- 
e da  nupste  deformità  essere  impe-  eondo  le  osservazioni  diCumin  e di 
dito  il  moto  progressivo  e il  reg-  Lnhslein.  Tra  i visceri  del  basso 
gel  si  in  piedi  ai  bambini  , appunto  ventre,  quelli  che  più  solfroiio,  sono 
jier  l’interrotta  confluenza  delle  ozio-  il  fegato  e la  milza.  Per  lo  più  vi 
Ili  muscolari,  i di  cui  punti  di  leva  ha  sempre  Ingorgo  vascolare  venoso 
e di  appoggio  non  sono  più  i me-  tanto  nell’  un  viscere  che  nell'  altro, 
dc.simi.  INoh  il  supposto  rammollì-  e uucsto  dipende  dalla  coartazione 
mento  delle  ossa,  ma  cotestu  è la  della  cavità  toracica,  per  hi  quale  il 
vera  ragione  perchè  il  bambino  ra-  circolo  si  rallenta  nella  vena  cava 
cliitico  stenta  a camminare.  Ed  egli  superiore  ed  inferiore.  Il  sangue  ivi 
noi)  acquista  la  loconioziane  se  non  trattenendosi,  devonsi  naturalmente 
do[)o  avere  con  lunglie  prove  e ri-  produrre  queste  congestioni  tanto 
peniti  sforzi  educato  per  dir  cosi  il  epatiche  che  spleniche.  Av  viene  per 
MIO  sistema  muscolare  a dirigere,  le  esse  che  si  alterino  le  funzioni  se- 
siie  azioni,  secondo  lo  stato  ]iuloÌo-  cretovie  della  bile,  e si  osservino  le 
giro  delle  ossa  medesime.  diarree  biliose  , e progredendo , la 

n . don  queste  alterazioni  che  su-  lienteria  si  presenti,  e talora  anche  il 
Lisce  il  sistema  osseo  coartandosi  flusso  celiaco.  ìVelle  funzioni  uropo- 
le  cavitò  lornciche , le  addominali  , jeliche  vi  ha  anche  un’  niternziom:, 
o anche  cerebrali,  ne  avvengono  dei  sia  nei  visceri  formanti  questo  si- 
fenomeni  concomitanti  il  processo  sterna,  sia  nelle  orine  , che  sogliono 
della  racliitiile  medesima,  che  andia-  pre.seiitare.dei  caratteri  relativi  alla 
nio  a parte  a parte  annoverando.  Si  natura  speciale  della  malattia.  Of- 
veggono  i rachitici  primieramente  fronsi  quindi  o sotto  l’ armeìt  della 
soffrire  nella  respirazione  ed  avere  malattia  sles.sa,  o sotto  il  suo  perio- 
mia  dispnea  ahilnale , che  accoinp.i-  do  acuto  acquose  o siibacquose  , e 
gna  naturalmente  i primi  passi  delta  niiando  invece  si  presentano  cariche 
malattia,  e talora  segue  lino  agli  ul-  ni  fosfati  calcarci,  in  allora  è direi 
timi  periodi  di  essa , e quando  an-  quasi  buon  indizio,  in  quanto  che 
elle  III  nuii&tlia  sia  pure  terminata;  sì  ha  un  carattere  pressoché  critico, 
pernrcliè  resta  il  sistema  osseo  de-  Tal  presenza  della  esuberante  qtian- 
(onnato,  e può  la  dispnea  ucconipa-  tilà  dei  fosfati  calcarci  si  offre  ezian- 
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dio  nella  saliva,  nei  mucchi,  e nella 
stessa  traspirazione  secoiiilo  Bolbe  , 
31alfatti,  Haasu  e Kaimuiiii.  Ma  sen- 
za ondare  taiit'  oltre,  basta  che  nelle 
urine  si  j)rcsentiiio  i caratteri  vera- 
niente  genuini  e speciali  della  nia- 
luttia;  poco  iinpurtando  se  dopo  aver 
cosi  costanleniente  osservato  nelle 
orine  il  carattere  delle  deposizioni 
terrose  che  costituiscono  il  feiio- 
meno  principale,  non  si  osservino 
tanto  spesso  negli  altri  umori  come 
nella  saliva , nei  muchi , nel  sudo- 
re, ec.  11  sistema  nervoso  aneli’  esso 
si  turba  neiralTezione  rachitica,  e 
già  come  in  sul  principio  del  ra- 
chitismo, cosi  anche  nel  suo  proce- 
dere avvengono  stravaganze  neU'  ap- 
petito dei  bamhini.  Il  (Jumin  dice 
avere  cuiiuscinto  un  bambino,  che 
avendo  potuto  soddisfare  liberamente 
all’appetito  cfie  sentiva  per  il  sai 
comune,  guari  dalla  rachitide,  e che 
i suoi  parenti  attribuiroiio  la  gua- 
rigione precisamente  a (|uesto  abuso 
di  sale.  Ma  oltre  a questa  appetenza 
per  il  sai  comune  ne  maiiifestano 
anebe  altre:  singolare  è quella  die 
hanno  molti  per  la  creta  e pei  cal- 
cinacci. Ni  direbbe  quasi,  che  aven- 
do lo  stomaco,  durante  l’allutta- 
nienlo  malsmio,  dovuto  separare  una 
esuberante  quantità  di  principii  cal- 
carei combinati  colla  caseina,  fia  con- 
tratto nn  senso  abituale  morboso 
per  simili  materie.  Sorprendente  à 
altresì  nel  radiitismo  I incontrarsi 
in  ingegni  che  si  raccomandano  per 
la  loro  svegliatezza  e il  loro  acume. 
Sia  il  maggior  sviluppo  del  cervello; 
sia  hi  maggior  eccitazione  eh’  esso 
riceve  dal  sangue  ivi  rallentato  nel 
suo  corso  per  le  sue  non  facili  di- 
scese alle  parti  destre  del  cuore, 
stante  le  deformità  del  torace;  sia 
la  proporzione  eccedente  del  fosfo- 
ro, parte  integrale  del  cervello  me- 
desimo ; sia  r intensa  volontà  del 
rachitico  di  rifarsi  eoi  pregi  dell' in- 
telletto «ki  torli  ricevuti  dalla  na- 
tura , certo  è che  i rachitici  hanno 
un  precoce  sviluppo  nelle  facoltà 
dell’  ingegno.  Egli  è incontrastabile 
però  che  d sieno  fra  i rachitici  me- 
desimi anche  di  quelli,  che  invece 
di  guadagnare  questa  maggiore  sve- 
gliatezza d’ingegno  sono  anzi  più 
torpidi,  ed  iiicUnaiio  alla  idiozìa. 


V.  L'andamento  che  tiene  la  ra- 
chitide uccoinpugnata  dui  rciioineni 
indicali  finora,  può  essere  o rapido 
o lento  ; possiamo  .aver  noi  un  cor- 
so rapidissimo  della  rachitide  quan- 
do specialmente  si  sviluppa  poco  do- 
po la  nascita.  Lo  sviluppo  della  ra- 
chitide nel  primo  mese  e nel  secon- 
do dalla  nascita  è per  lo  piu  sempre 
funesto , o almeno  di  pessimo  au- 
gurio; in  qiiantodiè  esso  ilovrà  poi 
raggiungere  il  settimo  mese  quando 
già  le  funzioni  del  processo  di  nu- 
trizionc  ossea  sono  guaste;  e quando 
la  natura  rivolge  di  per  sé  verso  la 
ossilicuzione  c la  dentizione  i suoi 
periodi  fisiologici,  tanto  più  insigne 
sarà  il  deposito  della  materia  mor- 
bosa su  queste  parti.  Quando  la  ra- 
chitide si  sviluppa  verso  il  settimo 
mese  l’esito  è meno  sfavorevole,  e 
può  avere  un  corso  breve  ove  vi 
abbia  avuto  parte  I’  allattamento  , 
vale  a dire  un  latte  male  atteggiato 
ad  una  buona  nutrizione,  mal  com- 
binato ai  principj  destinati  dalla  na- 
tura all’ ossiiicazione.  Quando  di- 
pende da  (|uesta  causa  succede,  che 
al  cessare  del  periodo  dell’  allulla- 
mento  e passando  il  bambino  a cibi 
più  succoleuti,  più  sostanziosi  e ca- 
richi di  fibrina,  la  rachitide  collo 
slattamento  si  elimina,  e cede  a qmg- 
stn  nuova  maniera  di  nutrimenfo 
dell’età  infantile.  Tal  altra  invece  la 
racliitide  che  ha  incominciato  sotto 
il  periodo  dello  nllnltumcnto  , pare 
accrescersi  allorquando  si  lascia  que- 
sta maniera  di  nutrizione;  talché 
sovente  i medici  sono  costretti  di 
prescrivere  die  anche  al  di  là  del- 
r anno  si  faccia  prendere  il  latte  al 
bambino  per  nutrimento.  Come  al- 
l'opposto il  nutrimento  del  latte  così 
protratto  ha  prodotte,  o peggiorate 
talora  le  condizioni  del  rucniti.smo. 
Prende  tah  iilta  In  rachitide  o sì  pro- 
trae non  solo  al  di  là  del  primo  mese 
dopo  il  latte  che  dassi  ai  bambini , 
ma  raggiunge  perfino  l'epoca  della 
pubertà;  ed  è nella  pubertà  nella 
quale  sovente  succede,  che  si  cliiuda 
la  scena  della  vita  all'  infelice  che 
ne  soffriva:  oppure  la  pubertà  istes- 
sa  nello  svolgersi  la  elimina  affatto, 
lasciando  pero  quelle  deformità  nello 
scheletro,  che  già  si  erano  anterior- 
mente stabilite.  Tutte  queste  fasi 
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adunque  può  subire  nel  suo  anda- 
iiienUi  la  nichitide , talnieiiteclié  do- 
vendosi riiinovure  un  truttato  sulla 
i-arhitide  andrebbe  questo  diviso  in 
imile  luonogralie,  per  quante  sono 
le  varietà  sue  nei  diversi  suoi  pe- 
riodi. R di  vero  la  monografia  della 
rachitide  che  conviene  al  morbo 
quando  incomincia  al  settimo  mese 
e si  protrae  fino  alla  fine  deiranno, 
e quindi  cede,  non  è quella  stessa 
della  rachitide  che  incominci  dal 
primo  perio<lo  della  mutazione  de- 
pli  alimenti  e vada  cosi  fino  all'e- 
poca della  pubertà.  Cosicché  il  pro- 
cesso della  rachitide  istessa  che  si 
cfléllua  sotto  il  |>eriodo  della  nutri- 
zione del  latte,  è diverso  da  quello 
che  si  presenta  sotto  il  nutrimento 
ilei  cibi.  Rd  io  vefrgo  che  lenendo 
dietro  al  diverso  andamento  della  ra- 
chitide in  ordine  alle  diverse  epoche 
del  suo  svi'u|)|io,  presenta  fenomeni 
diversi  non  in  quanto  alla  nutri- 
zione de"li  organi , e delle  funzioni 
principali  che  secondariamente  sono 
compromesse  nel  processo  rachitico, 
ma  fenomeni  che  essenzialmente  di- 
versificano nelle  alterazioni  del  si- 
stema os.seo  medesimo. 

Come  non  possiamo  dubitare  che 
la  rachitide  sappia  terminare  colla 
guarigione;  altrettanto  è certo  aver 
essa  degli  esiti  letali  i quali  ci  si 
fanno  poi  conoscere  per  altre  gra- 
vissime malattie  o comulicate,  o suc- 
cessive. Quando  la  rucnitide  non  ha 
l'esito  favorevole  di  raggiungere  una 
guarigione  completa , oppure  anche 
incompleta,  in  quanto  che  resti  qual- 
che deformità  nello  scheletro,  pos- 
.sianio  vederla  degenerare  in  affe- 
zione tubercolare,  in  deposito  di  ma- 
teria tubercolare  cruda  nel  polmo- 
ne, ed  in  altri  visceri  ancora.  ;>'elle 
sue  conversioni  morbose  la  racliitide 
non  retrocede  mai  sino  alla  gotta, 
donde  ha  la  più  frequente  smi  ori- 
gine quando  é eieditaria;  ma  non 
lascia  ]iei'ò  di  l'ctrucedere  sino  alla 
litiasi,  (.'(invertitasi  in  questa,  talora 
cessa  lasciando  pili  o meno  defor- 
malo il  sistema  osseo.  Lu  complica- 
zione frequente  della  rachitide  è pure 
la  .scrofola;  ma  spesso  ancora  lu  scro- 
fola costituisce  un  modo  di  termi- 
nazione della  rachitide.  Fucile  è pure 
vccerJa  compUcursi  culi'  idroudóki 


acuto  , colle  /lagosi  croniche  del  pc- 
ricarilio,  co' vizii  del  cuore  e dei 
uolmuni.  l.e  affezioni  bronchiali  e 
le  pneiimonitidi  nei  rachitici  sono 
sempre  pertinaci  e gravi;  imperoc- 
ché avendo  essi  queste  viscere  già  in 
parte  viziate  nella  loro  capillare  cir- 
colazione, una  causa  nuova  clic  in- 
duca in  essa  una  nuova  alterazio- 
ne, operasi  che  <|iiesta  si  rende  pres- 
so che  sempre  fatale.  Le  idropi  nelliV 
rachitide  non  sono  mai  primitive; 
ma  sempre  la  conseguenza  di  vizii 
del  sistema  vascolare  o delle  ostru- 
zioni gravi  delle  glumltile  nieseiite- 
riehe,  o delle  viscere  addominali. 

VI.  Passando  all' anatomia  pato- 
logica della  rachitide,  io  non  par- 
lerò di  quelle  lesioni  che  i cadaveri 
iiresciitano  sia  nella  massa  cerebrale, 
la  quale  pare  in  molli  ipertrofica, 
sia  delle  efl'usìoiii  sierose  che  nei 
ventrieiili , o fra  b-  membrane  del- 
r apparalo  encefalo-spinale  -.i  pre- 
sentano: nè  riiuembrei  ò le  alìézioiii 
del  polmone,  del  cuore,  della  gian- 
duia limo  di  cui  già  ho  innanzi  di- 
scorso: né  quelle- che  si  jiresenUuio 
nel  basso  ventre,  nel  fegato  o nella 
milza  . eoi  si  uniscono  pure  le  ul- 
cerazioni della  imieosa  intestinale 
le  quali  si  presentano  varie  volte 
col  processo  rachitico  (rasiniitato  in 
.scrofoloso,  e soli  ragione  ilelle  diar- 
ree sotto  le  quali  vediamo  perire  i 
miseri  raneiiilli.  lie.stringerò  invece 
il  mio  ragionare  alla  sola  analo- 
inia  patologica  delle  ossa  dei  raclii- 
tici.  .Aoi  niaiK’iiianin,  é questo  il 
lamento  che  dal  .Morgagni  si  e ri- 
petuto lino  ad  oggi,  noi  maneliiaiiio 
di  lina  sunicenlc  qiianlila  di  osser- 
vazioni aiiiilomico-paiologielie  dello 
scheletro  reccnle  dei  rachitici . in 
quanto  che  Uille  le  analisi,  o la  mag- 
gior jiarle.  falle  finora  rigiiiird.iiio  os- 
•SU,  o pezzi  d’osso  disseecaii  o pir- 
parali ,:  quaiilunqiie  apparteiignno  a 
corpi  che  hanno  sofferto  In  rachiti- 
de. Ciò  Im  rilàrdalo  mollo  leeogiii- 
zioiii  che  noi  avremmo  potuto  ac- 
quistare sulla  patologia  delle  osso 
dei  racliilii'i.  Fin  qui  non  si  é fatto 
altro  che  argomeiilurc  per  analogia. 
Vediamo  che  messo  un  osso  in  ima 
soluzione  d’  un  acido  qualunque , 
I’  osso  si  riiii  niolliscc  iti  iiianieni 
che  Vii  spogliandosi  delle  sue  |>aiti 
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terrose.  Si  è adunque  creduto  con 
questo  fatto  nitilieiale  di  poter  giu- 
<lieare  per  aiiulogia . che  lo  stesso 
avvenga  deirossJi  dei  rachitici  nei 
loro  principj  cninirei , donde  essi 
deblMino  raniinollirsi:  e «[uesto  rain- 
inoiliniento  delle  ossa  dei  rachitici 
rosi  supposto , è passato  per  condi- 
zione assoluta  patologica  e primitiva 
della  malattia.  Vedremo  in  seguito 
ijuanto  sia  ingiusto  questo  argo- 
mento. Intanto  io  qui  stabilisco,  che 
nè  l’anatomia  patologica  dell’ ossa 
dei  bambini  , nè  tampoco  I’  analisi 
delle  ossa  istesse,  nè  il  peso  loro 
specifico  appoggia  quest' ipotesi 3 in 
quanto  che  esiiininando  le  ossa  dei 
rachitici  le  troviamo  per  la  maggior 
parte  almeno  più  compatte  die  le 
ossa  degli  adulti.  ÌNoi  troviamo  che 
le  ossa  del  citinio  sono  più  erte,  le 
suture  talvolta  scomparse,  troviamo 
i solchi  dell’ arterie  meningee  della 
parte  interna  delle  ossa  croniensi 
essere  molto  profonde;  dal  che  de- 
«luciamn  adunque,  che  un  processo 
di  ossificazione  avente  direi  quasi 
il  carattere  di  una  iperostosi'si  e ef- 
fettuato nel  cranio.  Esaminando  In 
colonna  vertebrale,  là  dove  la  con- 
torsione rachitica  si  è fatta  più  ma- 
ni festa,  noi  troviomo  non  esservi 
più  stato  cartilagineo  fra  una  ver- 
tebra e l'altra  ; invece  esservisi  for- 
mato imo  strato  di  ossificazione  di 
maggior  rompaHezza  che  non  è la 
coinpage  della  vertebra  istessa  , e 
troviamo  che  hi  mobilita  in  questa 
parte  è spesso  alfulto  perduta.  Di 
più,  esuiniimndo  un  osso  cilindrico, 
.sia  un  omero,  sia  una  tibia,  sia  un 
femore  alTetto  da  rocliitide , e sia 
pure  deformalo  all’  ultimo  grado  . 
noi  vedremo  che  là  dove  è più  in- 
.signe  la  curvatura  . tale  o tanta  è 
stata  la  materia  calcarea  ivi  depo- 
sitata, che  è giunta  in  alcuni  persi- 
no od  obliterare  la  intera  cavità  mi- 
dollare. ^ie  noi  osserviamo  le  estre- 
mità delle  ossa  lunghe  le  troviiiino 
tutte  ingrossate  , e tutte  cariche  di 
maggiore  quantità  di  materia  terro- 
sa. Alcuni  rachitici  hanno  acquistata 
tanta  densità  e robustezza  ne]  si- 
stema osseo  , da  superare  in  forza 
nnclie  quelli  da  rncliitide  non  affetti. 
E di  vero  quanti  non  sono  gli  esem- 
pi che  abbiamo  dinanzi  agli  occhi 


passeggiando  per  le  città  , di  defor- 
mali , che  sono  assai  più  forti  di 
quelli  che  abbiano  uno  scheletro 
sano  'f  Ora  io  domanderò  , quando 
coleste  ossa  hanno  acquistata  tanta 
solidità  c compaltezzaV  1 fautori  del 
rammollimento  per  deficienza  di  ma- 
teriali terrosi  diranno  , qiiuiidu  la 
rachitide  era  cessata.  Sia  se  la  ra- 
chitide consiste  in  tale  deficienza  , 
cessala  la  quale  è cessato  il  morbo, 
non  vi  sarebbe  deformità,  0 per  lo 
meno  questa  dovrebbe  cessare  af- 
fatto ripristinata  che  fosse  la  nutri- 
zione dell’osso:  non  vi  sarebbero 
altri  rachitici  che  i rammolliti  da 
non  potere  tenersi  sul  tronco , nè 
sulle  estremità.  E tutta  la  turba  im- 
mensa di  quei  fanciulli  che  dal  set- 
timo mese  trascinano  la  loro  rachi- 
tide sino  al  quarto  o quinto  anim , 
ed  anche  fino  alla  pubertà,  contarti, 
deformi,  ma  che  pur  si  reggono,  la- 
vorano , agiscono  senza  presentare 
rammollite,  ma  sfigurate  e indurite 
le.loro  osso,  come  In  chiainereino  ? 

10  non  nego  che  allorquando  si  (an- 
no i primi  depositi  della  materia 
sovrabbondante  calcarea  non  nossu 
presentarsi  nella  lunghezza  deir  osso 
uil  deviamento  nella  nutrizione , e 
qualche  punto  rammollirsi.  .Ma  il 
primo  fenomeno  del  rachitismo  sarà 
sempre  là  dove  l' ingrossamento  o 
indurimento  delle  vertebre  dorsali  o 
delle  estremità  articolari  annuncia  il 
primo  deposito  della  materia  mor- 
bosa. Fin  qui  adunque  si  manca  di 
fatti  dui  quali  si  possa  dedurre,  che 
sia  il  rammollimento  die  eostituisce 

11  carattere  principale  dell’  osso  af- 
fello^  e cheju  rachitide  ìncominei  a 
manifestarsi  con  questo  fenomeno. 
Si  è confusa  la  fnitjililiì  delle  ossa 
dei  rachitici  colla  tuollessa , in  o|>- 
posizìone  al  fatto  del  facile  frattu- 
rarsi delle  ossa  loro;  il  die  non  av- 
verrebbe se  invece  d’ esser  fragili 
fossero  molli  e cedevoli.  L’idroce- 
falo congenito,  e il  decadimento  della 
nutrizione  dopo  lunghe  febbri  sof- 
ferte possono  portare  il  ranimolli- 
meiilo  delie  ossa  nei  fanciulli;  ma 
nè  quello  , nè  questo  costituiscono 
il  vero  rachitismo.  Fatta  questa  ne- 
cessaria distinzione  , il  rammolli- 
mento osseo  nella  rachitide  diventa 
una  semplice  cotidiiivtie  accUienlaìe. 
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Il  fcnoTTieno  p:UoIogico  cl»e  è più 
iiitiiuuinentn  connesso  colla  petiesi 
dello  rncliitiile  è,  o lo  maggior  frap;i- 
litò,  o la  maggior  masso  e durezza 
delle  osso  affetle.  La  prima  condi- 
zione avviene  in  quanto  che  coi  de- 
V inmenti  e coi  pervertimenti  nella 
distribuzioite  «lei  materiali  terrei 
nell’ ossa  vi.  può  essere  anche  defi- 
renzn,  e vi  c tnlvolùi  di  materia  ani- 
male; olla  quale  deficenza  vanno 
attribuiti  questi  fenomeni  di  fragi- 
lità maggiore,  significanti  il  con- 
corso maggiore  di  materie  calcaree 
nei  corpuscoli  e nei  canaletti  cnlco- 
l'ori  più  in  istato  di  semplice  depo- 
sito, che  di  chimica  comhinaziono. 
Prendendo  il  peso  specifico  di  queste 
ossa,  si  trovano  più  li»ggiere  delle 
ossa  sane.  Ma  il  tutto  insieme  del 
proccs.so  rachitico  non  è costiliiilo 
sempre  da  deficienza  di  materia  ani- 
male: chò  anzi  vedremo  come  in 
molti  casi  la  materia  animale  vi  è in 
eccesso  in.sienie  con  ima  eccedente 
quantità  di  principìi  calcarei.  In  que- 
sto caso  avviene  il  secondo  fenomeno 
della  maggior  massa  e durezza  delle 
ossa  alTettc,  per  essei-e  la  materia 
calcarea  separata  a preferenza  in  ista- 
to di  chimica  conibìnazionecni  prin- 
cipii  azotati^  nei  canaletti  midollari. 
Il  peso  siiecifico  di  nueste  ossa  ò più 
grave  di  quello  delle  ossa  sane. 

^'oi_  vedete  intanto,  o signori,  che 
per  ciò  che  abbiamo  nella  scorsa  le- 
zione stabilito  intunio  alla  nutri- 
zione delle  ossa , c per  quanto  ci 
presenta  l’ anatomia  patologica  delle 
ossa  medesime  dei  rachitici,  comin- 
cia già  a crollare  il  principio  gene- 
ralmente dilTuso,  e troppo  facilmen- 
te adottato,  che  sia  il  rammollimento 
delle  ossa  e il  difetto  di  principìi 
calcarei  In  condizione  che  costituisce 
In  forma  prima  morbosa  della  ra- 
chitide inuintile.  Passiamoci  intanto 
<la  queste  avvertenze  intorno  all’  a- 
imtomia  patologica  dello  scheletro 
dei  rachitici,  e volgiamoci  alle  cause 
dì  miestn  malattia. 

_ VII.  >'oi  troviamo  che  In  rachitide 
si  presenta  nop  solamente  là  dove  è 
deplorabile  miseria,  là  dove  le  con- 
dizioni più  udutari  dell’atmosfera 
mancano,  non  solamente  là  dove  vi 
ha  mancanza  di  necessarie  vesti- 
menta  c immondezza,  non  solamente 


ove  vi  sono  arie  umide  e basse,  e 
tahistri  e vizi.ate  : ma  noi  troviamo 
a rachitide  anche  in  mezzo  agli  agì 
della  opulenza,  e dove  non  solamente 
non  si  difetta  <li  nulla  di  ciò  che  è 
vestiario  adattato,  cibo  squisito,  ma 
fors’  anche  si  abusa  nelle  regole  igie- 
niche della  vita  infantile.  Adunque  ii 
qiiali  cause  attribuiremo  noi  la  ra- 
chitide ? Certamente  se  noi  non  con- 
siderassimo che  vi  ha  una  differenza 
nella  rachitide,  che  ò quella  che  io 
accennava  in  principio  della  h.>zìone, 
vale  a dii-e  della  napùtila , c della 
ereilitaria,  noi  non  sapremmo  come 
regolarci  nel  mettere  in  connessione 
questa  serie  diversa  di  cause  col- 
1 identità  degli  elTetti.  Ma  in  (|uesti 
mcdesin>i  effetti  però  troveremo,  che 
vi  ha  tale  modificazione  da  poter 
star  benissimo  in  attinenza  colla  di- 
versità di  coteste  cause,  quantunque 
opposte  fra  loro.  E di  fatto  egli  è 
inii*‘gabile , che  la  mancanza  di  un 
nutrimento  sano . bastante  alla  nu- 
trice od  alla  madre,  debba  di  neces- 
sità alterare  il  suo  latte,  ed  indurre 
una  detteienza  nei  principi 
bono  andare  a costituire  la  nutri- 
zione noianale  del  bambino.  Datemi 
adunque  che  la  nutrice  o la  madre 
del  bambino  sia  mal  nutrita , abiti 
ili  luoghi  umidi  c bassi,  faccia  abuso 
di  sostanze  farinacee  ed  acquose  atte 
a (liluii'e  di  troppo  il  suo  latte,  av- 
verrà  che  questo  latte  sarà  debole 
nei  pi  incipj  azotati , sarà  la  sua 
cascina  in  minor  «piantità . e le  sue 
particelle  convertibili  poi  in  fibrina 
saranno  dd  pari  scarse  in  confronto 
dei  materiali  calcarci,  che  la  caseina 
porta  con  sè  combinati  per  la  nor- 
male conformazione  del  sistema  os- 
seo. La  produzione  della  rachìtide 
resulterà  da  questa  sproporzione  ori- 
ginaria tra  i prineipj  azotati  del 
latte,  e le  materie  calcaree  che  deb- 
bono anch’  esse  far  parte  della  nu- 
trizione del  bambino,  per  l’esatta 
e normale  conformazione  del  suo  si- 
stema osseo.  Quella  serie  adunque 
di  cause  che  è atta  a indebolire , o 
pervertire  o guastare  questa  niaiiie- 
ra  di  luitrimento  del  bambino  lat- 
tante, sta  in  esatta  corrispoiulenza 
coi  fenomeni  morbosi  che  a noi  si 
palesano  sotto  fonila  d’imperfezioni 
della  nuU'ìzione  ossea  del  bambino 
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medesimo.  Ma  noi  possiamo  avere 
la  rucliilide  anche  là  dove  il  .nutri- 
inenlo  non  manca:  in  questi  indivi* 
dui  che  hanno  buon  nutrimento,  alla 
<leiicienza  sua,  albi  sua  prava  qualità 
non  potremo  attribuire  la  malattia. 
K qui  è appunto  dove  prevalgono  i 
principi  ereditarj:  è qui  adunque 
dove,  sebbene  vi  siano  suflicenti  iirin- 
cipj  azotati  nel  latte  che  ingolla  e 
di  che  si  nutre  il  bambino,  e che  pos- 
sono anche  peccare  per  eccesso,  la 
quantità  morbosa  dei  principii  cal- 
carei è dovuta  al  vizio  ereditario. 
Uuindi  il  principio  morboso  eredita- 
rio in  questo  luogo  cambia  le  rela- 
zioni fra  i principj  calcarei  e i nu- 
trienti , e sottentra  con  un  eccesso 
di  materiali  inorganici  anche  in  mez- 
zo alla  più  normale  proporzione  dei 
materiali  azotati.  Là  dove  non  esiste 
il  principio  ereditario  , è necessita 
che  le  materie  nutrienti  portino  con 
sé  la  prima  ragione  del  processo 
morboso  della  rachitide.  Ouaiito  alle 
cause  della  rachitide  acquisita  tutte 
vanno  adunque  a riferirsi  alle  nu- 
tritive, ed  agli  agenti  che  dominano 
la  nutrizione  Unito  nel  «corpo  della 
nutrice  che  del  bambino;  e tutte  si 
riferiscono  al  processo  di  ematosi  o 
sanguificazione  , dalla  quale  è sepa- 
rato quel  principio,  donde  il  sistema 
osseo  debile  ricavare  i materiali  co- 
stituenti la  normalità  del  suo  sche- 
letro. .\bbiamo  pertanto  doppia  sor- 
gente di  cagioni  : una  die  dipemle 
dalle  alterazioni  delle  materie  che 
passano  in  istato  di  materiali  ajibili 
nel  sangue  della  madre  e quindi  del 
latte , atto  a produrre  la  rachitide 
acquisita:  l’altra,  da  un  principio 
morboso  ereditario.  La  seconda,  am 
corchò  non  esista  la  prima,  basta  per 
sé  sola  a produrre  la  rachitide,  nella 
quale_  abbiamo  meno  a pensare  di 
riordinare  o rifondere  materiali  nu- 


tritivi , in  quanto  che  essi  già  sono 
in  abbondanza,  ma  l’unico  pensiero 
è quello  di  rimettere  in  proporzione 
i principj  calcarei  morbosi,  i quali 
per  la  loro  sovrabbondanza  sono  sta- 
li malamente  e con  pervertito  modo 
distribuiti  nella  compage  ossea.  Non 
sempre  la  rachitide  è congiunta  a 
caratteri  tuli  di  cachessia  da  potere 
dubitare  di  un  fondo  assimilativo  as- 
solutamente guasto.  Io  ho  veduto  dei 
bambini  rachitici  «olpili  dulìa  malat- 
tia nel  maggiore  periodo  di  loro  flo- 
ridezza, come  ne  fio  veduti  di  quelli 
i quali  sono  stati  colpiti  dal  morbo 
in  mezzo  alle  più  lodevoli  qualit.i 
del  latte  e degli  alimenti  che  usa- 
vano, in  mezzo  a tutte  le  cure  pos- 
sìbili in  quanto  agli  agenti  esterni. 
Ora  dunque  domando  «pii  qual  è il 
principio  produttore  della  nulattia  ? 
Oui  i mutumenli  non  dipendotio  da 
quei  difetti  che  troviamo  nel  povero: 
e questa  è lineila  rachitide  in  che  la 
proporzione  fra’  i principj  terrei  cal- 
carei e le  diverse  combinazioni  colla 
niateria  organica,  è guasta  o da  inur- 
bi eredilurj  gottosi  o sifilitici;  per 
cui  cfleltiiutisi  questi  depositi  mal.i- 
mente  combinati  in  modo  chimico , 
ne  viene  con  facilità  la  loro  irrego- 
lare distribuzione,  e quindi  la  forma 
rachitica,  lid  io  ho  osservato  più 
volle,  che  quando  nelle  case  delle 
persone  agiate  e ricche  s' incontra 
la  racliilide  nei  bambini  anche  in 
mezzo  alla  più  vaga  floridezza  delle 
loro  carni,  ed  anche  in  mezzo  ad  una 
cerla_  loro  pinguedine,  spesso  non 
è diflicìle^  rindovinnre,  che  nella  la- 
miglia  vi  sia  o vi  sia  stalo  il  prin- 
cipio gottoso,  che  si  è per  eredità 
Irasforiiiato  in  rachitico  nella  prole 

10  credo  adunque  sia  iiidUpensabile 

11  distinguere  questa  maniera  di  i;a- 
chitismo  per  trasmissione  ereditaria, 
da  quello  che  dicemmo  acquisito. 
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I.  Crilerio  clelln  roiniesfioni  juilolo- 
ijiclie  per  (Iricrmiiuire  lo  iiahtrn 
(kllo  ruihilidc.  — II.  C'oiinessiom 
rollv  causi'  ocrasioiioli  : leggi  tle- 
iloile  (lo  miovc  esperienze  sulla  ca- 
sfiim  ilei  lolle  di  varie  iiiilrici. 
- HI.  ('annessioni  colle  cousepre- 
disponenti:  derivazione  freguenle 
della  rachitide  ereditaria  dallo 
gotto.  — IV.  Connessioni  coi  sin- 
tomi e colle  ollerozioni  patologi- 
che delle  osso,  dedotte  do  oliatisi 
chiwiche.  — V.  Connessioni  coi 
modi  sponloiiei  di  crisi  della  ra- 
chitide, e delerminozioiie  dello  sua 
natura.  — Vi,  Indicazioni  tern- 
jieutiche  (jenerali  : speciali  avver- 
tenze nel  periodo  dell'  rdlallamen- 
lo.  — \ 11.  Indicazioni  lerapenli- 
che.  per  lo  deficienza  dei  princioj 
azotati . e per  la  esulieronza  dei 
principj  calcarei.  — Vili.  Indi- 
cazioni terapeutiche  nella  rachi- 
tide ereditano. 

I.  Porrhi-  lii  iiiitura  ili  un  morbo 
(iiial3Ìa>i  vpii^M  dclenniiiHlii  in  pa- 
lolojjiu  ili  iniinii.Ta  che  il  più  prona- 
hiimenle  che  si  possa  si  accosti  alla 
causa  nrossiniii,  ilchhe  (|uesta  natura 
esser  ueterininuUi  con  la  coiulizinne 
che  essa  sìa  in  connessione  ed  in  cor- 
rispoiiilenza  con  le  cause  remote  pre- 
disponenti e occasionali , con  i sin- 
tomi principali  della  malattia  mede- 
sima. tjaesta  connessione  delibe  a]>- 
iiarire  ancora  il  più  che  si  possa  con 
le  altei’azioni  patolo'riche  che  nel 
cadavere  s'incontrano.  Finalmente 
ciò  che  più  im])orta,  secondo  il  no- 
stro modo  di  considerare  il  morbo 
si  è;  che  cotesla  natura  determina- 
bile di  malattia  corrisponda  ni  modi 
diversi  di  terminazioni  spontanee  , 
per  i ipiali  sof-liono  risolversi  i suoi 
jirocessi  morbosi.  Da  queste  connes- 
sioni dipendono  sempre  jier  noi  le 
indicazioni  terapeutiche,  e spesso 
anche  la  interpretazione  razionale 
di  certi  inetodi  empirici  di  cure  i 
più  lamijierati , e clic  a prefereuza 
modilicauo  il  processo  morboso.  On- 
de pertanto  stabilire,  che  la  rachiti- 
de in  opposizione  alle  idee  fin  qui 
ricevute  sulla  natura  di  questo  mor- 
bo, consiste  in  un  eccesso  di  priti- 


cipj  morbosi  calcarei  depositati  alle 
estremitn  articolari  delle  osmi  u alle 
vertebre  della  colonna  spinale  : onde 
stabilire  del  pari  che  la  condizione 
paloloftìca  del  ramiuolliinento  è con- 
dieione  accidentale  ma  non  primitiva 
del  morbo,  in  quanto  che  la  condizio- 
ne primitiva  sembra  consistere  in  un 
in;;rossmnenlo , in  un  indiiriinento 
di  queste  parli  medesime  dove  si  f.i 
il  deposito  della  esuberante  quantità 
dei  principj  terrosi,  resta  u vedersi 
se  tali  concetti  stanno  in  corrispon- 
denza con  le  colise,  e coi  sintomi,  e 
colle  ulcerazioni  patologiche  , e con 
i modi  spontanei  di  guarigione  che 
la  rachitide  medesima  suole  oirerire. 

II.  (jumito  alle  cause  abbiamo  già 
notato,  che  essendo  esse  di  opposta 
natura , vale  a dire  essendo  uleiine 
dirette  ad  inlievolire  e scemare  il 
processo  ili  nutrizione  e di  ematosi, 
altre  invece  a lusciurlo  nel  suo  stalo 
normale,  ed  anche  accrescerlo;  que- 
sta serie  duplice  e contraria  di  ca- 
gioni non  SI  intenderebbe  come  po- 
tesse sempre  produrre  il  medesimo 
elFetlo,  cioò  il  rachitismo , se  noi  ci 
conlenlassimo  di  riguard.ire  questa 
malattia  sotto  il  solo  aspetto  di  una 
alterala  assimilazione  organica.  Da 
difctliTu  nutrizione  entra  come  ele- 
mento costituente  della  jnalaltia,  ma 
non  come  elemento  primo  assoluto 
di  questa  forma  di  cachessia,  per- 
chè il  principio  di  alterazione  assi- 
milativa e di  Binatosi  è applicabile 
a tutte  le  cachessie;  ma  siccome  tra 
le  rachessie  vi  sono  di  quelle  che  si 
presentano  con  caratteri  speciali,  con 
metarormosi  particolari  degli  elemen- 
ti costituenti  il  sangue  istesso,  egli  è 
mestieri  che  la  patologia  vada  ricer- 
cando ()iii‘ste  alterazioni  elementari 
addizionali,  e con  esse  determini  lo 
special  carattere  delle  diverse  ea- 
cnessìe  che  esaminiumo.  Vedemmo 
conginngersi  adun<|iie  nella  rachi- 
tide r alterazione  dei  processi  assi- 
milativi insieme  con  una  esuberanza 
di  jirincipJ  calcarei  e terrosi.  > e- 
deniino  die  le  diverse  cagioni  alte- 
rano in  un  modo  aflallo  opposto 
r assimilazione  oiyanieu  ; il  perchè 
la  divisione  dn  noi  fatta,  fra  rarhiti- 
de  ocquisita  imI  ereditaria,  ci  jiorge 
occasione  a considerare  come  con 
le  cause  che  alterano  i principj  as- 
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Kimilalivi  si  combini  In  prima , in 
quanto  che  eecetlono  i principj  ter- 
rosi sui  principj  azotati  nella  ca- 
seina durante  l’allattamento  dei  bam- 
bini che  devono  cadere  nel  rachiti- 
smo. In  quanto  alla  rachitide  ere- 
ditaria, sebbene  pure  vi  sia  propor- 
zione normale  dei  principj  azotati 
incaricati  della  formazione  della  ii- 
briini  e della  nutrizione  del  bambino, 
l’eccesso  dei  principj  calcarei  è rap- 
prescntuto  dal  seminio  ei’editario  me- 
desimo. La  arquisila  è adunque  sem- 
pre in  relazione  con  quelle  speciali 
rachitidi,  che  sono  connesse  con  la 
serie  delle  cause  debilitanti  ed  alte- 
ranti direttamente  il  processo  di  nu- 
trizione. 

La  proporzione  normale,  media  c 
fisinlo^'ica  fra  la  caseina  e il  fosfato 
di  calce  in  essa  contenuto,  stabilita 
da  Ilenle, è di  G,2l  per  iOO.  La  nu- 
trizione del  neonato  e la  formazione 
del  suo  sistema  osseo  è dovuta  a que- 
sta alta  dose  di  terra  calcarea  con- 
tenuta nel  latte  Dalle  mie  esperien- 
ze, e da  quelle  che  io  ho  fatto  iiisti- 
luire  allo  stesso  fine  dainilustre  si- 
gnor Mori,  furmacisla  della  Clinica, 
c dal  sipnor  (Jariiieì  suo  ajuto,  è 
resultato,  che  nelle  nutrici  o raclii- 
liclie,  o scrofolose,  o affette  da  sili- 
lide,  da  erpeti,  o mal  nutrite  e ma- 
laticce; nelle  nutrici  gravide  di  qual- 
che mese,  o che  sono  mestruate  du- 
rante rallattainento,  o che  allattano 
da  diciotto  o venti  mesi,  analizzan- 
do il  loro  latte  si  veritieunn  questi 
due  fatti  : i . che  In  enseiun  vi  è sem- 
pre ili  minor  (iiiaiilità  che  nei  latti 
(Ielle  donne  sane  ; 2.  che  la  n/iantità 
mancante  di  caseina  supplita  da  un 
eccesso  di  fosfati  calcarei.  Ora  la 
rachitide  acquisita,  sviliippanlesi  al 
settimo  mese  e sotto  la  nutrizione 
lattea  è in  perfetta  connessione  con 
coleste  cause  occasionali;  imperoc- 
ché il  difetto  del  principio  azotato 
convertibile  in  fibrina  produce  il  de- 
cadimento della  nutrizione  , nello 
stesso  tempo  che  l'eccesso  dei  prin- 
cipj calcarei  assimilati  e depositati 
nel  sistema  osseo  produce  la  defor- 
mità e lo  stato  patologico  speciale 
della  rachitide. 

Ili  .^nn  é alle  cause  occasionali 
che  si  ilebbe  l' origine  della  rachiti- 
de ercdiluria , né  ai  principj  di  nu- 


trimento, in  quanto  che  queste  cau- 
se talora  non  esistono  , e il  rachi- 
tismo nonostante  in  molte  famiglie 
esiste.  Invece  in  questi  incontri  imi 
troviamo  manifesta  connessione  con 
la  causa  predisponente,  (jiiesla  cau- 
sa perù,  die  è divenuta  predisponen- 
te relativamente  alla  prole,  deve  es- 
sere, o rappresentare  un  effetto  ipiasi 
identico  negli  avi  delle  stesse  cause 
occasionali,  che  su  loro  abbiano  agi- 
to nel  produrre  la  malattia  genitri- 
ce. Perocché  ogni  malattia  eredita- 
ria fu  effetto  di  cause  occasionoli  nel 
primo  che  acquistò  attitudine  a tra- 
snielterlii  nella  prole  come  predispo- 
nente. Ura  dunque  se  noi  consultia- 
mo lo  storia  delle  grandi  malattie 
epidemiche,  le  quali  hanno  invaso 
tutto  il  mondo  incivilito  in  certe 
epoche  dell’umanità  e dell’arte  no- 
stra, se  consiilliaroo,  dissi,  questa  sto- 
ria, noi  vediamo  che  in  conseguenza 
del  seminio  morboso  della  gotta  <lif- 
ftiso  nei  tempi  passati  nelle  classi 
ricche,  oziose  e crapulone,  come  mo- 
dificazione direi  quasi  di  questo  prin- 
cipio medesimo  si  é sviluppala  in 
seguito  la  rachitide  ereditaria.  Lo 
stesso  principio  morboso  della  gotta 
che  nell’età  adulta,  ed  anche  nella 
vecchiezza,  va  a depositarsi  nelle  e- 
stremità  articolari , non  attacca  di- 
rctlamenlela  compage  ossea,  in  quan- 
to che  la  coinpage  ossea  è già  sta- 
bilita nella  sua  compattezza  e nella 
sua  naturale  solidità.  .Ma  una  volta 
che  questo  princi|iio  morboso  per 
trusmissioiie  ereditaria  passi  all'  eia 
tenera  dell' infante,  nutrientesi  an- 
cora alla  mammella  materna,  e non 
ancora  giunto  a quel  grado  di  ossi- 
ficazione in  che  le  ossa  hanno  nqui- 
stato  solidità  e compattezza  normale, 
il  medesimo  principio  morboso  sa 
più  olire  delle  estremità  lendinose 
dei  muscoli  e delle  aponeurosi , e si 
insinua  perfino  nelle  cellule  midol- 
lari delle  estremità  articolate  delle 
ossa.  Sicché  non  è forse  in  gran  parte 
che  per  ragione  dell’età  diversa  che 
diversificano  le  forme  di  quest'atVe- 
zione.  Imperocché  quel  principio 
morboso  che  va  a depositarsi  nelle 
membrane  periferiche  dello  stesso 
sistema  osseo,  e che  non  invade  la 
compuge  ossea  che  daU'esterno  al- 
r inleruo  nella  gotta,  nella  racliili- 
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de  invece  comincia  il  suo  lavoro  pn- 
toloj^ico  ilairinlcrno  all'esterno.  I 
principii  azotati  esuberanti  nei  got- 
tosi, combinati  coi  materiali  inorga- 
nici delle  ritenzioni  di  traspiro,  e 
colle  separazioni  e riassornimenti 
(lei  principii  calcarei  che  si  fanno 
dove  risiedono  i tufi  podagrici , co- 
stituiscono quella  materia  morbosa 
elle  si  converte  in  rachitismo  tra- 
smessa nella  prole.  (J»<ndi  è pure 
die  nella  rachitide  ei'editaria,  che  si 
trova  per  lo  pillili  olezzo  alle  fami- 
glie agiate,  predominano  gli  elementi 
librinosi  nel  sangue  e il  carattere 
acuto,  e spesso  anche  infiammatorio, 
nel  principio  della  malattia,  e costi- 
tuiscono una  differenza  importantis- 
sima col  difetto  dei  medesimi  ele- 
menti che  incontraiisi  nella  acquisi- 
ta ; nel  mentre  che  in  ambedue  coe- 
siste sempre  l’eccesso  dei  materiali 
calcarei.  Pare  pertanto  clic  il  con- 
cetto da  noi  stabilito  sulla  natura 
della  ruebitide  sia  finora  in  perfetta 
connessione  tanto  con  le  cause  pre- 
disponeiili  die  occasionali  della  ma- 
lattia medesima. 

IV.  K con  i sintomi  altresì  esso 
va  a coincidere  in  quanto  die  noi 
abbiamo  veduto  che  i sintomi  di  ca- 
chessia si  presentano  specialmente 
nella  radiilide  acipiisitn  , congiunti 
ai  sintomi  dell'  alterazione  del  siste- 
ma osseo.  l>a  distinzione  fatta  fra 
queste  due  specie  di  radiilide  non 
esclude  die  non  si  possano  dare  dei 
casi  eccezionali , e che  là  dove  pre- 
domini il  principio  ereditario  sem- 
plicemente non  possa  congiungersi 
per  altre  cause  la  cachessia,  e non 
esclude  del  pari  che  là  dove  predo 
mina  il  principio  di  assiinilazione 
guasta  e i priiicipj  esiiberaiili  terrosi 
nella  rachitide  acutiisita , non  possa 
darsi  anche  qualche  caso  in  che  [a 
proporzione  dei  principj  azotati  sia 
normale,  e la  malattia  consista  nella 
sola  esuberanza  di  principj  terrosi. 
Dia  queste  sarebbero  sempre  forme 
di  rachitide  eccezionali;  ritenendo 
che  le  primitive  hanno  costantemente 
quei  particolari  die  noi  abbiamo  as- 
segnati alla  rachitide  acquisita  e al- 
la ereditaria.  La  corrispondenza  a- 
diinqiie  con  i sintomi  è esalta  non 
solo  dal  lato  della  cachessia,  ora  ap- 
parente, ora  non  apparente , ma  dal 


lato  ancora  delie  escrezioni.  Dio!  ab- 
biamo in  ambedue  le  malattie,  si  nd- 
r ereditaria  die  nell’ acquisita,  una 
quantità  di  materie  aiiimoiiiaco-cal- 
enree  le  (inali  si  depositano  nelle 
orine  si  ilegli  uni  die  degli  altri. 
Questa  costanza  adunque  di  feiiome- 
no  sarebbe  essa  d’ accordo  ctiii  Ti  pò- 
tesi  di  ((udii  che  sostengono,  die  è 
la  (leficeiiza  dei  principj  calcarei  che 
costituisce  la  radiilide ‘f  Io  credo  die 
no:  perchè  la  costanza  dell' appari- 
zione di  (juesli  principj,  i quali  ve- 
dremo poi  coincidere  con  il  processo 
salutare  della  malattia  medesima,  la 
costanza,  dico,  della  apparizione  di 
questi  princi|)j  nelle  orme  che  spesso 
accnm|)agiiaiio  il  rachitismo,  mostra 
In  corrispondenza  che  vi  è fra  la  na- 
tura sUibìlitn  nella  rachitide  in  una 
esiilieraiiza  di  |>rinci|ij  terrosi  calca- 
rei, e il  fenomeno  costante  della  pre- 
senza di  questi  principj  nelle  mate- 
rie separate  dalle  escrezioni  e secre- 
zioni animali.  Quanto  alla  corrispon- 
denza tra  i fenomeni  cadaverici  e 
la  natura  stabilita  della  rachitide,  noi 
dovevamo  priiicipahnenle  fondare  il 
nostro  esame  sopra  le  alterazioni 
patologiche  delle  ossa.  Onde  inettere 
in  connessione  queste  alterazioni  col- 
la natura  della  malattia  era  mestieri 
considerarle  principalmente  dal  lato 
fisico-chimico,  piultosioché  dal  lato 
anatomico.  Perchè  la  sola  diversa 
maniera  colla  quale  si  è fatto  il  de- 
posito della  esuherante  materia  cal- 
carea, vale  a dire  se  pei’  semplice 
deposizione,  o in  istalo  di  cliìmica 
combinazione,  può  sola  esser  riferi- 
bile al|^>  due  (liverse  specie  di  rachi- 
tismo ammesse.  L’analisi  chimica  e 
il  peso  specifico  delle  ossa  poteva 
darci  iJiialche  lume.  |je  parli  delle 
ossa  nITette  da  rachitide  contengono 
in  genere  maggior  quantità  di  so- 
stanza lerro.sa  che  le  stesse  parli  del- 
le ossa  sane;  ma  prese  due  (larli 
della  tibia  secca  di  due  rachitici,  uno 
di  rachitide  ac(juisita,  l’allro  di  ra- 
chitide ereditaria,  ho  trovato  che  la 
quantità  dello  materia  animale  in 
(juest’ ultima  tibia  era  molto  al  di  so- 
pra dell'altro.  .Vnclie  il  peso  snoci- 
ficn  delle  ossa  rachitiche  variai!  più 
ed  il  meno  di  maniera,  che  la  quan- 
tità esuberante  di  calce  vi  sta  in  mo- 
do semplice  depositata  nei  canaletti 
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calcofori,  ovvero  vi  sta  In  combinn- 
zioiie  chimica  col  plasma  delle  ossa, 
(juaiido  avviene  ciò,  le  ossa  dei  ra- 
chitici sono  più  dure  delle  ossa  degli 
individui  soni.  Quando  avviene  rnl- 
tro  caso,  il  diesi  osservo  spesso  nel- 
la rachitide  ac<|uisit(i,  l’osso  del  ro- 
chiticu  ò fragilissimo,  e alla  sua  fra- 
gilità corrisponde  la  maggiore  leg- 
gerezza specifica  comparativamente 
alle  osso  sane.  Qui  pertanto  abbiamo, 
che  questa  corris])ondenza  esiste  an- 
che in  relazione  coi  coratteri  pato- 
logici delle  ossa  dei  rachitici. 

V.  Kesta  ora  che  questa  corrispon- 
denza che  noi  cerchiamo  acquisti  la 
maggior  proliabilità  patologica  e cli- 
nica per  la  ricerca  (li  quei  modi  di- 
versi di  terminazione  spontanea,  con 
i quali  sogliono  prosciogliersi  le 
molte  volte  i processi  rachitici.  Il 
processo  rachìtico  può  guarire  o 
conqiletamente,  o incoinpletamente; 
c la  guarigione  completa  è molte  vol- 
te 1’  elTeltò  della  semplice  azione  del- 
la vis  ualiira  mediculrix',  tante  altre 
volte  è il  semplice  effetto  di  nessun’ 
altra  medicatura  se  non  che  di  una 
iiiedicalura  prolilattica,  (jvvero  del 
semplice  sospendere  e variare  o pro- 
lungare r allattamento:  tal  ultra  è 
r effetto  di  alcune  febbri  le  quali  in- 
sorgono con  alterazioni  tali  che  por- 
tando sulla  cute  delle  deposizioni  o 
sotto  forma  di  erpete  o di  prurigi- 
ne,  di  furoncoli  o di  ascessi,  soglio- 
no queste  deposizioni  critiche  scio- 
gliere affatto  e completamente  il  ra- 
chitismo. Ma  tol  altra  volta  la  ra- 
chitide cessa  incompletamente;  e que- 
sta incompleta  guarigione  si  può  di- 
stinguere in  due  maniere.  La  prima 
è quando  le  funzioni  assimilative  si 
riordinano  perfettamente.  In  muscu- 
latnra  si  nutrisce  e si  consolida , e 
le  hinzioni  respiratorie  e di  sangui- 
ficazione tornano  nello  stato  norma- 
le , ma  resta  la  deformità  nel  siste- 
ma osseo;  e questa  intanto  diciamo 
gnariginne  incompleta,  in  quanto  die 
per  effetto  (li  queste  deformità  al- 
cune funzioni  vengono  ad  essere  per 
tutto  la  vita  più  o meno  gravemente 
turbale,  come  per  il  conrtamenlo  del- 
la cavità  toracica  si  rande  innormole 
il  circolo  pneumo-caniiaco . V’ha 
tin’ altra  mnnìera  di  guarigione  in- 
completa sulla  quale  i clinici  gran- 


demente ed  attentamente  debbono 
fissare  la  loro  considerazione  : e que- 
sta è una  certo  maniera  di  delitescen- 
za  che  il  raclu'lismo  affetta,  operan- 
dosi però,  durante  questa  traoitrice 
scomparsa  del  morbo,  di  nascosto  e 
segretamente  la  fatale  metamorfosi 
del  rachitismo  in  affezione  tuberco- 
lare o scrofolosa.  .Vvviene  talvolta 
che  nella  rachitide  al  quarto  o al 
quinto  anno  scompuja  qualtinqtiesim 
vestigio,  e si  lusingano  i ]>urenti 
dell’  infermo  ed  i medici , che  sin 
terminata.  .Ma  non  (•  che  resasi  de- 
litescenle  per  questo  modo;  avve- 
gnaché si  vedrà  fatalmente  che  al- 
l’ epoca  della  pubertà,  tra  i M,  SI  o 
22  anni,  s’ anderà  a costituire  una 
tiibercolizzazioiie , che  si  era  già 
stabilita  nella  delitescenza  della  ra- 
chitide medesima,  ed  in  allora  noi 
vedremo  che  si  sono  mantenuti  in- 
sieme i processi  morbosi  anche  in 
mezzo  ad  un’  apparente  salute.  Lo 
stesso  avviene . e forse  prima  della 
pubertà,  quando  il  rachilisino  deli- 
tescente  per  qualche  tempo,  dnH’eln 
infantile  sino  ai  primi nimi  della  fan- 
ciullezza. od  in  questi  primi  anni, 
presenta  In  suo  inetamortosi  in  dege- 
nerazione scrofolosa.  Può  del  pari  niel- 
la fanciullezza  scomparire  la  rachi- 
tide, quando  la  materia  calcarea  yu 
a generare  il  calcolo  nei  reni , in 
vescica,  o nell’apparato  biliare.  K 
questa  pure  un’  altra  maniera  di  ces- 
sazione del  rachitismo  incompleta , 
la  quale  osservammo  quest’unno  in 
due  individui  presentatisi  al  nostro 
ospedale,  l’uno  dei  quali  di  cinque 
anni  aveva  contratta  la  rachitide  per 
aver  preso  latte  di  sua  madre  gravida 
di  quattro  mesi.  In  questo  bambino 
era  affuUo  scomparsa  la  rachitide, 
quando,  esplorato  dal  professore  Re- 
gnoli,  gli  trovò  Ih  pietra  in  vessici». 
Deir  altro  parleremo  più  innanzi. 
.Vhbianio  dei  fatti,  nei  quali  possiamo 
riporre  piena  confidenza,  che  ei  di- 
cono . come  in  alcune  volte  la  ra- 
chitide si  é veduta  completamente 
cessare  per  effetto  di  febbri  erutti- 
ve, di  produzioni  epidermiche,  sic- 
come io  diceva  poc’anzi,  di  eruzio- 
ni erpetiche,  di  porn'gini,  di  fiiron- 
coli , di  ascessi,  ec.  Ma  basta  tante 
volte  r epoca  della  pubert.à  per  eli- 
minare il  processo  rachitico  : c Ra- 
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vAton  ci  nnrrn  come  una  giovinetta 
deroriniita  orribilmente  dalla  rachi- 
tide non  aveva  che  l' altezza  di  tre 
piedi  : fu  sorpresa  da  febbre  conti- 
nua che  durò  varj  giorni , in  fine 
della  qual  febbre  si  stabilì  la  mestrua- 
zione. In  pochi  giorni  questa  giovi- 
netta ricuperò  non  solo  il  riordina- 
mento dei  suoi  processi  nutritivi,  ma 
si  raddrizzò  completamente,  e quan- 
do si  levò  di  letto  aveva  già  raggiun- 
to l'altezza  eli  einmie  piedi  e tanti 
pollici.  Si  narra  dtd  pari  dal  Testa, 
che  un’  altra  giovinetta  di  otto  in  no- 
ve anni  da  lui  assistita,  deforme  an- 
che essa  perla  rachitide  che  ila  mol- 
to tempo  la  martoriava,  ebbe  una 
malattia  polinonnie  la  quale  terminò 
in  un  vasto  ascesso  ; questo  si  vuotò 
])er  mezzo  di  ri|)etiite  espettorazioni 
(li  materie , dopo  le  quali  il  rachi- 
tismo in  brevissimo  tempo  scompar- 
ve, le  funzioni  tutte  tornarono  nello 
stato  normale,  e la  giovinetta  ricu- 
però la  salute.  Racconta  il  medesi- 
mo, che  egli  vide,  viaggiando  per  la 
Toscana,  nello  spedale  di  S.  Maria 
ìVuova  in  Firenze,  un  giovinetto  con- 
tadino di  anni  12,  il  quale  era  là 
per  essere  curato  di  una  vomica,  che 
dicevano  polmonare.  Questo  era  de- 
forme unch’  esso  per  la  rachitide , 
di  che  aveva  incominciato  a soffrire 
fin  da  bambino.  Attaccato  da  tale  in- 
fiammazione polmonare,  e terminata 
questa  in  una  vomica , per  quattro 
mesi  durò  continuamente  ad  espel- 
lere le  materie  che  si  andavano  via 
via  formando  ne'  processi  ulcerosi 
di  gnesta  vomica,  dopo  i quali  ricii- 
pertt  la  salute,  e le  funzioni  assi- 
milative si  costituirono  in  istato  nor- 
male, ed  il  rachitismo  completamen- 
te scomparve  dalle  sue  ossa.  Io  posso 
stabilire  di  avere  osservato  per  legge 
costante  nel  rachitismo,  che  di  ma- 
niera che  vanno  presentandosi  nei 
bambini  rachitici  i sedimenti  terrosi 
e calcarei  nelle  orine,  e che  a questi 
(mrrispondono  poi,  o l’apparire  di 
alcune  effimere  eliminatone  dei  loro 
principi  morbosi , o il  ridestarsi  di 
qualche  specie  di  eruzioni,  come  er- 
pete , tigna , la  rachitide  va  deere- 
seendn  in  ragione  che  crescono  qiie- 
.sii  fenomeni  o di  deposito  nelle  ori- 
ne n di  deposito  nella  cute  medesi- 
ma. All'opposto  quando  le  orine  si 


vedono  continuare  nello  stato  acquo- 
so o subacquoso  per  del  tempo,  nuaii- 
do  non  compariscono  queste  febbri 
depurative,  c vi  ha  maiicniiza  di  co- 
leste determinazioni  critiche  alla  cu- 
te , la  mancanza  di  questi  segni  <> 
indizio  funesto,  e la  malattia  cresce 
sempre  in  intensità.  Dai  fatti  adun- 
que che  abbiamo  nurrali.  relativamen- 
te Ili  modi  spontanei  di  guarigione 
della  rachitide  apparisce,  questi  av- 
venimenti di  gnnrigione  spontanea 
corri.spondere  alla  eliininiizione  di 
una  materia  morbosa,  la  di  cui  na- 
tura abbiamo  stabilito  consistere  sem- 
pre in  un  eccesso  di  principi  calca- 
rei terrosi  depositati  nelle  ossa;  ai 
qual  eccesso  poi  si  congiunge  o non 
SI  conginnge' l’alterazione  o la  deli- 
cenza  degl]  stessi  principi  azotati. 
Se  invece  si  trattasse  di  un  difetto, 
come  è la  comune  opiiìione,  come 
allora  potrebbero  pei'ùiieste  maniere 
diverse  di  depositi  nelle  orine  con- 
seguire I rachitici  per  elTetto  di  que- 
ste eliininazinni  la  loro  piena  sanità^ 
In  vece  eliminiinilosi  questi  principi 
terrosi  e calcarei,  sia  sotto  forma  di 
impetigini  alla  cute,  sia  sotto  forma 
di  sedimento  critico  nelle  orine  , o 
per  sudori, o per  mezzodì  invasioni 
febbrili,  snrelme  lo  stesso  che  accre- 
scere la  malattia,  e il  fenomeno  cri- 
tico salutare  sarebbe  invece  morta- 
le. Si  vede  adunque  che  lo  _ stesso 
processo  chela  natura  determina  eli- 
minando per  quanto  può  l'esuberanza 
di  questi  principi  terrosi,  è una  pro- 
va di  quanto  abbiamo  asserito  cioè, 
che  in  una  esuberanza  di  principi  ter- 
rosi realmente  consista  la  rachitide. 

Abbiamo  dimostrotu  finora  le  con- 
nessioni che  esistono  fra  le  cause 
predisponenti  e occasionali,  fra  i sin- 
tomi e le  alterazioni  ossee,  e le  loro 
analisi  chimiche  e pe.so  specifico , e 
i modi  spontanei  di  crisi,  e la  con- 
dizione primitiva  morbosa  del  rachi- 
tismo. Che  diremo  ora  delle  varie 
ipotesi  immaginate  in  diverse  epoche 
per  tentare  dì  spieg.ire  la  natura  di 
questo  morbo?  \'’hn  dii  il  credette 
della  natura  della  sifilide.  Ma  molle 
rachitidi  si  sviluppano  in  individui, 
in  cui  nè  essi  nè  i loro  parenti  aveva- 
no sofferto  di  sifilidi*;  'le  acrimonie 
acide  e alcaline  delle  vecchie  seaole 
jatrochiraichc,  come  vedemmo,  vanno 


399 


sbandite  dalla  patoloj^iu  odierna.  Di*  < 
remo  la  rudiilide  esser  cagionata  dui- 
l'alterazione  del  sistema  nervoso  e 
del  fluido  iien  eo?  [\o  al  certo,  per- 
chè la  rachitide  manca  di  fenomeni 
i;sscnzialmenle  nervosi  ; che  se  al- 
cuni se  ne  manifestano,  come  la  di- 
spepsia, In  bulimia,  la  pica,  l’ec- 
clnmpsia,  il  sopore , questi  sono  se- 
•■nndarj  e prodotti  per  riflessione  del- 
la cachessia  sul  sistema  nervoso, 
non  per  attacco  principale  di  questo. 
Ad  aitri  è piaciuto,  o per  meglio 
dire,  si  sono  contentati  e si  conten- 
tano di  ritenere  la  natura  della  ra- 
chitide come  costituita  da  alterato 
processo  di  assimilazione,  e non  vi 
cercano  più  in  In,  nè  indagano  in 
che  consista  questa  alterazione.  Di- 
scratia  di  sangue,  per  gli  umoristi, 
vale  quanto  irrilazione  pei  solidisti: 
sono  due  espressioni  generiche,  che 
non  determinano  mai  la  qualità  del- 
la malattia.  E poi  quanti  morbi  es- 
senzialmente differenti  non  andreb- 
bero riuniti  sotto  un  istesso  ordine, 
attesoché  sono  tutti  prodotti  da  al- 
terati processi  assimilativi  .llerita- 
no  attenzione  le  opinioni  di  .lorg  e 
di  Ilaase,  che  nttriDiiiscono  la  rachi- 
tide a imperfetta  ossigenazione  del 
sangue,  e ad  un’abbondante  secre- 
zione di  acido  fosforico  dalla  mem- 
brana periostea?  In  quanto  all’  opi- 
nione di  .lorg  converremo  con  lui, 
che  la  ossigenazione  del  sangue  sia 
imperfetta  : ma  questo  fenomeno  non 
devesi  considerare  come  causa  del 
morbo,  ma  sibbene  effetto  della  de- 
formità ossea  della  cavità  toracica  e 
della  alterazione  che  nel  circolo  pneii- 
mocardiaco  per  essa  si  produce.  Ma 
l’Haase,  il  quale  stima  la  rachitide 
prodotta  da  esuberante  secrezione  di 
acido  fosforico  dalla  membrana  pe- 
riostea , il  quale  acido  sciolga  una 
soverchia  <|uuntità  di  sostanza  cal- 
carea , e che  quindi  sotto  forma  di 
fosfato  venga  introdotta  nella  massa 
circolatoria  ed  espulsa  per  il  sistema 
iiropojetico,  non  ci  dice  poi  quale  è 
la  causa  per  cui  si  segrega  questa 
■naggior  quantità  di  acido  fosforico. 
E evidente  che  la  ricerca  deve  essere 
ridotti  a cotesta  causa  per  tentare  di 
staliilìre  in  eska  la  natura  del  morbo. 
Posta  la  falsità  di  tutte  queste  ipo- 
tesi, c posta  la  eoDoessione  sopra- 


citata tra  le  cause,  i sintomi  e le  crisi 
della  malattia,  lu  sua  natura  va  ad 
essere  patologicamente  determinata 
nelle  innnrmali  proporzioni  tra  la 
fibrina  e i fosfati  calcarei,  e nell’ec- 
cesso di  questi  e delicieiiza  <li  quella 
nella  rachitide  acquisita,  neireccesso 
solamente  di  questi  o di  ambedue 
nella  ereditaria.  Di  qui  seaUirisco- 
no  le  principali  indicazioni  terapeu- 
tiche. 

VI.  Sembra  die  a volersi  allonta- 
nare da  (pie!  trattamento  affatto  em- 
pirico con  cui  si  dirada  molti  pra- 
tici la  rachitide,  sia  necessario  at- 
tendere a due  metodi  di  cura  ben 
diversi  fra  loro  se  vogliamo  debel- 
lare il  morbo.  Il  primo  sarà  nnellu 
certamente  di  rifondere  o ristabilire 
nell’organismo  le  proporzioni  in- 
dispensabili alla  nutrizione  dei  prin- 
cipj  azotati.  Il  secondo  .sarà  quello 
di  eliminare  da  questo  organismo  l.i 
quantità  esuberante  dei  materiali  cal- 
carei depositati  nelle  ossa  dei  bam- 
bini. Dove  la  indicazione  prima  è 
necessaria  si  è nella  rachitide  acqui- 
sita ; mentre  nell’  ereditaria  non  de- 
vesi che  pensare  alla  seconda  e la- 
sciare i principj  azotati  nella  loro 
quantità,  se  non  eccede.  Poste  adun- 
que que.sto  prime  indicazioni:  deve  il 
clinico  ricercare  il  periodo  di  nasci- 
mento della  racliitide,  prima  di  sta- 
bilire il  metodo  curativo  che  meglio 
possa  convenirle:  e noi.  possiamo 
rissarne  due  di  questi  perioili.  11  pri- 
mo è quello  che  coincide  colla  prim  i 
dentizione,  e trova  sempre  il  bum- 
bioo  ancor  nutrito  dal  latte  della 
nutrice  o della  madre.  Il  secondo  può 
esser  quello  tra  la  prima  dentizioni; 
eia  seconda,  e può  cominciare  quan- 
do il  periodo  deirulluttamento  e già 
terminato.  Variano  le  condizioni  del  • 
la  terapeutica  in  questi  due  perioili 
diversi  di  sviluppo,  in  quanto  che 
noi  vediamo  che  alcuni  mezzi  che  pos- 
sono valere  alla  rachitide  che  si  svi- 
luppa durante  rallatiarneiito,  sureb- 
bern  superflui  nell’  altro  caso,  dietr» 
l’ esperienza  che  iihhiiimn  di  guari- 
gioni spontanee.  Posto  che  la  rachi- 
tide si  trovi  nel  primo  perioilo  sta- 
bilito, devnnsi  avere  due  vedute  prin- 
cipali nella  cura  relativa  a ristabi- 
lire i processi  nutritivi  nel  loro  sta- 
to noi-male.  Oltre  di  che  devesi  ri- 
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cprcnre  ili  nllontanare  tulle  quelle 
cause  elle  hanno  a?ito  morbosa- 
mente o sul  corpo  (Iella  madre  , o 
Mil  corpo  della  nutrice,  o su  quello 
del  lianibinn.  Ne  i luoghi  di  abita- 
zione sono  infetti  vanno  cumhiati  : 
se  esistono  immondezze , umidita  , 
poca  luce,  temperatura  non  conface- 
vole  airetà  , tutte  queste  cause  van- 
no allontanate  e rimosse.  .Ma  princi- 
))almente  la  cura  del  clinico  deve  es- 
,scre  diretta  al  nutrimento  del  bom- 
bino: e noi  possiamo  correggere  l'al- 
lattameiiln  ni  tre  maniere , col  va- 
riarlo , col  sospenderlo,  col  prolun- 
garlo. Variando  nutrice  noi  vediamo 
talora  sospendersi  in  pochi  giorni  il 
processo  di  rachitismo.  Tante  altre 
volte  non  vale  il  variare  , ma  invece 
bisogna  sospendere  l’allattamento  e 
initrire  il  bambino  con  altri  mezzi 
assimilativi , i quali  contribuiscano 
Il  scemare  la  tendenza  della  caseina 
nel  trasportare  con  si'“  una  quantit<à 
esuberante  di  prìncipj  calcarei;  e que- 
sto talvolta  occorre  principalmente 
quando  si  combina  qualche  principio 
ereditario  alla  rachitide.  In  questo 
caso  dobbiamo  cercare  di  far  si  che 
ultra  maniera  di  nutrimento  suppli- 
sca ai  bisogni  necessarj  dell’ inbinte, 
e corregga  questa  quantità  esube- 
rante di  principi  > sogliono  in- 
trodursi con  la  caseina  di  alcune  ma- 
dri o di  alcune  mitrici,  il  proliin- 
giire  T'  allattamento  à altro  rimedio 
cui  dnbliiaiou  alle  volle  di  necessità 
ricorrere.  E vero  che  molti  patolo- 
gi e clinici  hanno  accusato  il  pro- 
ìunpto  allattamento  come  causa  del 
racnilismn;  e di  falli  nelle  campagne 
specialmente  si  usa  talvolta  di  pro- 
trarre r allattamento  oltre  due  anni. 
Succede  che  il  latte  della  madre  per 
ucsta  protratta  secrezione  al  di  là 
cl  periodo  stabilito  fisiologicamente 
dalla  natura  va  a viziarsi , e o di- 
fetta di  principj  azotati,  o sì  rende 
esuberante  la  ipiantitn  dei  materiali 
terrosi,  di  maniera  che  questo  allat- 
tamento ••  causa  del  ruelntismo,  co- 
me lo  è del  pari  un  lotte  mal  con- 
dizionato , e insufliciente  ni  bisogni 
della  nutrizione  del  bambino.  Ma 
tante  volte  alcune  circostanze  parti- 
colari avendo  ritardato  dapprima  la 
nntrizion»  del  bambino  , ed  adendo 
svolto  in  esso  I.i  condizione  del  ra- 


chitismo, il  prolungare  rallaltamen- 
to  è stato  cagione  che  si  sono  rista- 
biliti normalmente  i processi  dì  nu- 
trizione, edii  morlH)  ^'pure  cessato. 
Questa  diversa  maniera  adunque  di 
appigliarsi  all’  uno,  o all'altro  modo 
di  nutrizione  che  riguarda  l'allat- 
tamento è porlicolanneiite  afiìdatu 
alla  perspicacia,  prudenza  ed  es|>e- 
rienza  dei  medici. 

Ini  rachitide  diesi  sviluppa  dopo 
la  prima  dentizione  e si  protrae  tante 
voUe  fino  alla  pubertà,  travagliando 
anehe  il  secondo  processo  della  me- 
desima dentizione  à quella  che  ab- 
bisogna d’  aiuti  più  decisivi , più 
pronti  ; è qui  dose  l’ arte  può  pre- 
stare i SUOI  soccorsi  con  più  sicu- 
rezza; n%»cgriachè  è sempi'c  più  fa- 
cile somministrare  mMlicine  ai  bmii- 
bini  che  già  si  introducono  con  i 
primi  passi  alla  fanciullezza,  di  quello 
che  agli  altri  che  non  conoscono  al- 
tra maniera  di  niitriincnto  die  il  lat- 
te. Egli  è adunque  in  questi  casi  che 
noi  dobbiamo  seguitare  le  due  indi- 
cazioni accennate,  cioè  rifondere  ì 
principii  azotati,  ed  eliminare  la  ma- 
teria calcarea  eccedente  : le  quali  due 
indicazioni  hanno  il  più  spesso  luo- 
go nella  rachitide  acquisita.  Unita- 
mente udùiique  ad  un  buon  regime 
dietetico  noi  ci  appiglieremo  a tulli 
quelli  argomenti,  che  nelle  farmaco- 
logie si  trovano  sotto  1'  ordine  dei 
tonici,  degli  amori,  degli  aromatici; 
ed  è fra  questi  medicamenti,  come 
sarebbero  le  chine,  lo  radice  di  co- 
lombo , la  genziana  , lo  robhia , ed 
altri  di  questo  genere,  che  noi  pos- 
siamo trarre  «juei  mezzi  che  sono 
più  alti  a reintegrare  i processi  di 
assimilazione.  Ma  con  (Questa  cura 
tonica  e nutriente  noi  non  faremo 
che  rimediare  ad  un  elemento  della 
malattia  : e vi  resterà  sempre  la  curo 
di  eliminare  quelli  eccessi  di  depositi 
terrosi  ealcarei,  che  si  son  fatti  all’  e- 
stremità  delle  ossa  o alle  vertebre 
dorsali.  E quando  noi  non  vogliamo 
interamente  lasciare  alla  natura  que- 
sto processo  eliminatorio,  la  quale 
obbiamo  veduto  talvolta  che  è sufli- 
ciente  ad  operarlo,  volendo  o doven- 
do eooperai-e  anche  noi,  conviene  va- 
lersi di  speciali  inezrf.  Ouesli  sono 
priiiripalinente  fondali  sul  fatto  co- 
stante che  i nmriali,  i carbonati  di 
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soda,  i bromuri  e joduri^  di  che  veduta  di  scemare  e risolvere  i princi- 
son  cariche  le  acque  marine,  han*  pi  calcarei  sovrabbondanti  d^ositati. 
no  una  attitudine  ad  appropriarsi  Onesti  saranno  i mezzi  più  efltcaci  coi 
chimicamente  questi  principi  col-  quali  noi  riusciremo  a combattere  il 
carei , e soprassaturarli  di  base  e processo  della  rachitide  acquisita.  Po- 
renderli  più  solubili  ed  eliminabili  ste  adunque  le  due  indicazioni  prin* 
per  le  vìe  escretorie,  e specialmente  ripali,  rivolta  l’ una  alla  necessità  di 
per  quella  dei  sudori.  Sopra  questi  riordinare  i prinuipj  assimilativi  e 
rimedj  , o opplieali  esternamente  a di  rifondere  la  quantità  de’  priocì- 
modo  di  bajrno,  odati  internamente  pi  azotati  inservientialla nutrizione, 
uniti  ai  suddetti  estratti  amari , tra  i^altra  alla  cura  elimiiiuturia  e neu- 
i quali  è preferibile  nella  rachitide  tralizzante  de^li  esuberanti  principi 
I'  estratto  di  rabbia , noi  dobbiamo  calcarei  : posti  i fatti  che  noi  abbia- 
fondare  le  nostre  speranze  di  poter  ino  di  guarigione  del  rachitismo  con 
correggere  ed  eliminare  «questi  priii-  questi  mezzi  udo prati  : poste  le  cu- 
cipj  esuberanti  calcarei,  i quali  co-  re  spontanee  che  avvengono  della  ra- 
stitiiiscnno  la  condizione  principale  chiude,  le  quali  si  risolvono  in  una 
della  malattia.  Ma  imitando  anche  in  eliminazione  dei  principj  morbosi 
ciò  ì processi  critici  della  natura  me-  { medesimi  ; noi  vediamo  dunque  che 
desìina  non  sarà  fuor  di  lungo  il  I contro  la  rachitide,  sia  essa  acquisita 
produrre  artilicialmente  alcune  eru-|o  sia  ereditaria,  le  indicazioni  tera- 
zioni,  oeoii  l’ uso  della  pomata  eme-|  peiitiche  sono  in  corrispondenza  coi 
tica,  o de' vessicatorj  in  qualche  par-  principj  stabiliti  sulla  sua  natura, 
te  applicati,  o con  cauterj  e foiiticoli  VII.  Solamente  resta  a dire , che 
permanenti.  .Oltre  a questi  mezzi  trattandosi  di  rachitide  ereditaria, 
suggeriscono  poi  i clinici  di  far  vi-  ove  le  assimilazioni  e la  nutrizione 
vere,  potendo,  i bambini  rachitici  in  del  bambino,  come  tante  volte  si  os- 
arla asciutta  e di  collina,  od  anche  serva,  sia  piuttosto  esuberante  che 
in  littorali  marittimi  quando  non  no,  in  questi  casi  la  rachitide  assu- 
sieno  palustri;  e non  solo  consiglia-  me  un  tal  carattere  acuto  da  esige- 
no  questo  come  mezzo  il  |iiù  delle  re,  se  non  sempre  le  generati,  alme- 
volte  atto  a U'oncare  il  processo  ra-  no  certamente  le  locali  emissioni  di 
chitico,  ma  aggiungono,  che  le  fredde  sangue,  ie  quali  si  fanno  alle  apofisi 
immersioni,  ole  abluzioni  parimente  mastoidee,  o in  altre  parti  dove  si 
fredde  sulle  parti  lequali  sono  più  spe-i  determini  con  più  forza  la  sensazione 
cialinente  affette  dal  processo  cachi- i dolorosa  avvenuta  per  le  flussioni 
tico,  fatte  con  acqua  di  mure,  o con  sanguigne.  A questi  mezzi  depletorj 
I’  acqua  salata  urtificialmente  col  bisogna  unire  anche  uu  certo  regi- 
murioto  di  soda,  hanno  recato  utilità,  me  dietetico;  perchè  è un  errore 
sempre  seguendo  la  seconda  indica-  queito  che  conduce  i medici  a ere- 
zione, cioè  di  operare  la  risoluzione  nere , che  in  tutte  le  rachitidi  pre- 
dei sovrabbondanti  principj  calcarei,  domini  tale  decadimento  di  nutnzio- 
A tal  fine  propongono  ancora  le  fri-  ni  che  si  debba  in  tutti  i casi  nutri- 
zioni fatte  con  fosforo , e suggerite  re  , e rinutrire  i bambini.  Tante 
dal  Lentin.  Quando  la  rachitide  è volte  queste  nutrizioni  soverchie 
degenerata  in  scrofola,  c avvengono  non  adattate  sono  anzi  di  danno 
piaghe  scrofolose  gementi  sanie  alle  che  di  vantaggio.  Devesi  cercare 
esterne  parti  dell’organismo,  l’uso  dunque  di  non  restringere  la  cura 
dell’acido  fosforico  su  queste  piaglie  assoluta  della  rachitide  o in  un  re- 
nesollecita la  depurazione,  ed  è forse  girne  dietetico  rigoroso,  o in  una 
uno  dei  soli  mezzi  coi  quali  noi  pos-  nutrizione  nbbohdante.  Ripeto  che 
siamo  detergere  e correggere  il  virus  nei  casi  di  rachitide  ereditaria,  Incor- 
septico  che  si  separa  in  esse  sotto  riamo  spesso  fra  le  persone  agiate 
forma  di  carie  o di  pedartrocaci.  nella  necessità  di  prendere  di  mira 
Ora  per  analogia  si  può  argomenta-  la  nutrizione,  di  doverla  correggere 
re,  che  le  frizioni  di  acido  fosforico  coi  mezzi  più  idonei,  come  coi  Klan- 
in  alcune  parti  affette  da  rachitide,  di  purgativi,  di  dovere  sostenere  una 
eoHtribiiiseano  a neh’ esse  alla  stessa  dieta  non  rigorosa,  ma  certamente 
Pucc.  Voi.  I.  26 
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temperata  per  alcuni  giorni  c selli- 
inaiie , e talora  mesi,  nello  stesso 
tempo  che  cerchiamo  «li  dare  tutti 
quei  mezzi  che  sono  atti  a corregge- 
re ed  eliminare  T esuberanza  della 
parte  calcarea.  i\ei  casi  in  che  la 
rachitide  è niù  palesemente  una  li- 
gliazione  della  gotta,  è anche  più  fa- 
cile che  i principj  azotati  abbondino 
insieme  COI  calcarei  Kd  io  ho  vedu- 
to in  tale  rachitismo  essere  inutile, 
se  non  fors'  anche  nocivo,  il  prepa- 
rato marziale,  che  come  tonico  suol 
darsi  innocuamente  nella  rachitide 
acquisita.  (Jueste  sono  le  indicazioni 
principali  curative  che  dohliiumo 
seguire  nella  cura  della  rachitide, 
li'  ortopedia  sottentrando  aneli’ essa 
come  eorrettrice  di  alcune  deformitii 
superstiti,  vorrà  aneli'  essa  essere  in 
tempo  raccomandata  : e ripetiamo 
ili  tempo;  giacché  fallo  tardi,  é me- 
glio ricorrere  ai  sarto  che  ricuoprn 
gli  stornj , che  a'  maestri  di  orto- 
pedia che  gli  emendino.  L’  igiene 
piihblicu  dal  canto  suo  raccomanderà 
alle  leggi  la  sorveglianza  severa  sui 
matriinonj,  onde  non  estendere  a si 
jarga  sfera  anche  per  questa  causa 
il  principio  rachitico.  Oltrediché  il 
sorvegliare  su  questo  fatto  è un  te- 
nere custodita  anche  la  morale;  per- 
chè se  egli  è dimostrato  che  fra  il 
bello  ed  il  vero  vi  sia  un’identiUi, 
sarà  vero  altresì,  che  conservando 
le  leggi  gelosamente  le  forme  del- 
l’ individuo,  contribuiranno  insieme 
a mantenere  nella  società  questo  fon- 
damento estetico  della  morale  civile. 

Voi  vedete  pertanto  che  la  pato- 
logia della  rachitide  vuole  essere  og- 
gi ricostruita  su  nuove  esperienze, 
siccome  noi  ne  abbiamo  dato  un  c- 
seinpio  forse  non  infruttuoso  ai  con- 
temporanei. La  falsa  analogia  sulla 
quale  è stata  hindata  finora  ilei  rain- 
hioltimenlo  dall’  mso  iminerto  in  una 
soluzione  acida,  più  non  regge.  I so- 
stenitori di  questa  teorica  erano  co- 
stretti di  ricorrerei^lle  trazioni  mu- 
sroliu'i  per  rendersi  conto  delle  de- 
lormilù  delle  ossa.  Ma  se  un  elemento^ 
acido  morboso  producesse  la  ra- 
cbitide  col  togliere  alle  ossa  i loro 
materiali  calcarei,  le  ossa  non  per- 
derebbero la  loro  forma,  ma  diver- 
rebbero molli  ed  elastiche,  conto  ta- 
le diviene  la  siringa  d’ avorio  teniUn 


in  una  soluzione  acida.  INel  qual 
caso  esse  si  presterebbero  a tulle  le 
azioni  muscoluri  possibili  senza  pun- 
to deforniursi.  E di  fatto  il  solo 
rmninollinicnto  elastico  è aininissibi- 
le  nelle  ossa  difettive  di  materiali 
terrosi:  un  raminoiliincnto  a tutta 
sostanza,  cioè  dissolutivo  aiiclie  della 
eolia,  non  sarebbe  |>ossibile  per  l' ef- 
fetto d'  un  acido  prevalente  : e quan- 
do fosse  possibile,  porterebbe  con  se 
r incurabilità  assoluta  della  rachiti- 
de. La  comune  ipotesi  diinuue  sulla 
genesi  della  rucfiitìdc,  esclude  la  de- 
formità ossea,  carattere  patogiiomo- 
iiico  della  malattia  ; non  offre  alcu- 
na connessione  colle  cause  : è dia- 
metralmente opposta  alle  crisi,  che 
consistono  nella  eliminazione  de’ 
principi  calcarei  esuberanti; coll’ ap- 
poggiarsi al  ruinmollinicnlo , o gli 
è forza  ainmelternc  uno, che  èia  mi- 
glior confutazione  dell’  ipotesi  stes- 
sa. 0 ricorrere  uiraltro,  che  rende- 
rebbe il  rachitismo  malattia  uflatto 
incurabile. 

liU  dnUrina  del  rachitismo  è a- 
dunqiie  tolta  dall’ impero  di  una  fal- 
sa analogia , ed  è sluta  da  ine  posta 
sotto  quello  delle  esperienze.  Spelta 
ora  a voi  il  continuarle  con  amore 
e con  arte,  oiid’  essa  scevra  d’  erro- 
ri, e di  cognizioni  più  ubertosa,  rag- 
giunga per  voi  il  desideralo  perfe- 
zionamento. 

LEZIONE  QUAKTA 

DELLA.  SCROFOLA. 

I.  La  scrofola  è ogifi  una  delle  più 
(jravi  è più  diffuse  malallic  cro- 
niche di  Europa  : necessità  di  vi- 
volijerc  ad  essa  i nostri  studj.  — 
li.  Definizione  della  scrofola:  luo- 
ghi e stwfioni  che  più  afforzano 
la  sua  emieinia  : predainiiiia  della 
rachitide  sitila  sci'ofula  e vice- 
versa in  alcune  località  e condi- 
zioni sociali.  — HI.  Dei  sessi  e delle 
età  più  proclivi  alla  scrofola  — 
IV.  U iuisioue  della  Scrofola:  ccirat- 
leri  deir  ahi lo  o diatesi  scrofolosa. 
— V.  Iconografia  della  scrofola  e- 
sterna  : eruzioni  e impetigim  di 
genere  slrunwso.  — VI.  Tumori 
scrofolosi  cslerni  : necessità  di  di- 
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stiii'iiiere  qwlli  delle  glandiilc  as-  o|^gi  di  mestieri  il  darsi  a coiiside- 
sorbenti  da  quelli  del  cellulare  sue-  rare  non  solamente  la  etiolo^ia  di 
cutaneo:  loro  diversità  nei  cariilteri  questo  morbo,  ma  cercare  per  quun- 
jMtolouicie  nel  mudo  di  formazione,  to  si  possa,  e per  quanto  le  scienze 
— \ II.  Ì)eir  ulcera  slritinosa,  della  attuali  Io  permettano,  di  avvicinarsi 
sua  clralrice,  e del  lupo  o can-  allo  scoprimento  della  sua  natura, 
tro  della  faccia.  — Vili.  Degli  di  determinare  le  alTiniU  che  possa 
alMscessi  scrofolosi.  questo  morbo  avere  con  altri  generi 

Idi  cachessie,  e se  contro  quest* alli4 
1.  Una  volta  la  lebbra,  la  sifìlide  I generi  di  cachessie  avesse  mai  la 
<!  la  peste  d’ Oriente  costituivano  il  | scienza  aquistato  qualche  rimedio  di 
maggior  fìpgello  europeo;  cosi  oggi  maggiore efììcacia  dei  già  conosciuti, 
si  piiò  dire  che  con  forma  lenta,  ma  1 tentarne  anclie  contro  questo  l'ap- 
fgualinente  distruggitrice,  nel  posto  plicazione.  , 
di  quei  tre  micidiali  morbi  siasi  col-  II.  La  scrofola  è una  tal  forma  di 
locata  la  scrofola  , la  quale  invero  cachessia,  nella  quale  I’  alterazione 
col  suo  dente  roditore  logora  lenta*  primitiva  del  sangue  si  manifesta,  o 
monte  gli  stami  dell*  organismo  e le  all*  interno  o all’  esterno,  per  una  se- 
intiere  generazioni  corrompe  di  prò-  erezione  e deposito  di  parlicoiare 
vincie  e d*  imperi.  E se  noi  potcs-  materia  morbosa , le  di  cui  meta- 
sìino  avere  un  censo  sanitario  di  inorfosi  stabiliscono  le  fasi  e iperio- 
tutta  l’Europa,  vedremmo  facilmente  di  della  malattia  scrofolosa.  Essa  è, 
che  delle  m.ilattie  che  affliggono  l’o-  come  allre_  cachessie,  ora  sporadica, 
«lierna  umanità,  forse  i due  terzi  so-  ora  endemica;  ma  per  la  sua  gran  dif- 
no  compresi  sotto  questa  forma  mi-  fusione  in  mezzo  ai  popoli  civilizzati, 
ridiale  e cronica  della  malattia  seno-  ed  anco  in  mezzo  alle  campagne,  è 
foiosa.  Lessa  costituisce  realmente  diffìcile  il  poter  determinare  dove  più 
una  delle  più  gravi  e delle  più  fre-  sia  maggiore  oggigiorno  la  sua  ende- 
((uciiti  miserie  della  presente  condi-  mica  forza;  dacché  sacra  facile  deter- 
zione  fìsica  dei  popoli;  e noi  medici  minarlo  innanzi  che  nuovi  elementi 
I’  ahliiumo  sempre,  o spessissimo,  ad  morbosi  si  fossero  fatti  a dilfoiidcrla 
incontrare , o come  fondamento  ns-  tmito  in  Europa,  oggi  certamente  si 
soluto  di  croniche  afTezioni,  o come  stenterebbe  a indicare  (|uelle  locali- 
accessorio e modificatore  del  carat-  là  dove  la  scrofola  è con  la  sua 
tare  sia  acuto,  sia  cronico,  di  miglia-  maggior  forza  endemica;  amenoché 
ja  di  altre  infermità.  Esso  morbo  non  si  volesse  prendere  questo  punto 
rappresenta  dnm|ne  a noi  uno  dei  centrale  della  endemia  là  <love  do- 
pili gravi  c dei  più  urgenti  bisogni  mina  nelle  basse  vallate  delle  .Vlpi, 
della  umanità;  ed  il  peggio  è,clie  con-  o dei  Pirenei,  sotto  la  nota  fonna  di 
siderando  la  gravezza  di  questo  bi-  cretinismo.  I/a  scrofola  ha  del  pari 
sogno,  e la  urgenza  sua,  non  trovia-  come  alcune  altre  chachessie,  le  sta- 
rno queir  impegno  e quello  zelo  ne-  giniii  sue  particolari,  nelle  quali  si 
gli  studjatluali  degli  scienziati,  che  sviluppa  con  maggior  forza;  e que- 
occorrerebbero  in  corrispondenza  coi  sle,  secondo  l'avviso  dei  pratici,  so- 
bisogni,  e coll’urgenza  aiquesta  gra-  no  la  primavera,  rautunno  e l' inver- 
vissiniii  calamità  sociale.  Inquanto-  no.  E sembralo  che  questo  peggio- 
chè  a molti  nitri  sliidj  si  danno,  non  rare  delle  condizioni  della  malattia 
dirò  fnistranoi  oggi  giorno,  ma  cer-  scrofolosa  in  tali  stagioni  sia  Tvfe- 
tamente  di  minore  iiiqiortanza,  che  ribile  al  predominio  dell’  umidità  e 
non  sarchhe  l’ occuparsi  il* una  ma-  del  freddo;  ma  non  sono  coleste  le 
laliia,  che  s’ insinua  nelle  famiglie  sole  cause  che  possono  preparare  le 
d'ngni  condizione  cosi  nelle  città  | condizioni  del  sistema  della  cute  alla 
come  nello  campagne,  cosi  in  mezzo  slruina. 

al  lil)“i  o vivere  civile,  come  nei  Egli  è inoltre  indubitato  che  que- 
liioghi  di  pubblica  educazione,  negli  sta  regola  generale  può  avere  incon- 
asili  infantili,  iie^li  orfanotrofi  , in  tro  molle  eccezioni,  dacché  noi  ve- 
cerli  opifici,  e nelle  prigioni.  Qnin-  diamo  che  In  scrofola  in  alcuni  mise- 
di  è ciie  con  maggiore  impegno  fa ' rubili  individui  si  mantiene  intuite 
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le  suzioni  dell’ anno,  quasi  direi  col- 
la stessa  forza  con  che  ha  incomin- 
ciato. Yi  hanno  alcune  località  nelle 
uali  si  manifesta  una  vicenda  di  pre- 
ominio  fra  scrofola  e rachitide,  e 
nelle  quali  certamente  noi  trovia- 
mo più  spesse  fiate  la  rachìtide  di 
uello  che  la  scrofola.  K difficile 
eterminare  per  quali  particolari  ra- 
gioni ciò  avvenga;  ina  la  certez- 
za del  fatto  è tale , che  sembra  do- 
versi ripetere  dalle  prossimità  ma- 
rittime di  alcune  di  queste  località, 
dal  maggiore  sviluppo  civile  di  al- 
cuni popoli,  dalla  naturo  delle  acque 
potabili,  e dalle  differenze  meteorolo- 
giche o climatiche  di  questi  luoghi 
medesimi.  Il  fatto  però  ò certo,  che 
là  dove  in  alcune  situazioni  montane 
e fredde  domina  ancora  il  principio 
gottoso  in  forma  quasi  endemica, 
noi  troviamo  con  più  facilità  la  ra- 
chitide che  la  scrofola  ; parendo  che 
la  scrofola  spesseggi  assai  più  nei 
luoghi  bassi  e pianf,dove  sembra  che 
in  ragione  dei  più  facili  commerci 
la  civilizzazione  sia  più  sollecitamen- 
te progredita.  E vero  che  questo  prin- 
cipio di  osservazione  meilico-geogra- 
fico  può  incontrare  delle  eccezióni; 
ma  egli  è certo  che  dove  domina  in 
qualche  parte  endemica  la  gotta,  noi 
vediamo  più  il  rachitismo  che  la  scro- 
fola ; e credo  che  questo  predominio 
sia  anche  dovuto  alla  temperatura  , 
in  quanto  che  nei  luoghi  dove  la 
temperatura  è più  bassa,  dove  il  fred- 
do è più  asciutto , stentando,  direi 
quasi,  la  materia  scrofolosa  ii  deter- 
minarsi per  la  via  dei  linfatici  alle 
gjandiile  assorbenti  succutanee,  av- 
viene che  più  facilmente  il  deposito 
si  faccia  e si  trattenga  nel  sistema 
osseo  per  la  suindicata  ragione.  E 
forse  per  questa  ragione  avviene, 
che  in  Firenze  spesseggia  più  il  ra- 
chitismo che  In  scrofola  nel  popolo, 
e nelle  classi  agiate  che  con  mille  e 
ogni  anno  crescenti  cure  evitano  il 
freddo,  si  osserva  ilaontrario.  E la 
scrofola  che  noi  troviamo  pel  litto- 
rale  dello  Toscana,  dove  la  tempera- 
tura si  va  facendo  più  elevata,  e do- 
ve esiste  la  pianura  in  che  si  com- 
binano facilmente  le  condizioni  atmo- 
sferiche d’un  minor  freddo  e umidità, 
ivi  {•  dove  più  spesseggia  l’ affezione 
scrofolo-ia  clic  il  racliìtismo.  Torno 


0 ripetere  però,  che  a voler  determi- 
nare tutte  le  cagioni  che  possoii  ren- 
dere più  frequente  la  scrofola  in  un 
luogo  che  in  un  altro,  bisogna  tener 
conto  specialmente  del  principio  in- 
trinseco genitore  di  essa,  di  clic  ra- 
gioneremo allorchà  si  parlerà  della 
natura  della  scrofola  medesima.  In- 
tanto si  ritenga  in  massima,  che  vi 
sono  alcune  località  nelle  quali  noi 
vediamo  più  frequente  la  racliiti- 
de , di  quello  die  la  scrofola , e vi- 
ceversa. 

HI.  Quanto  ai  sessi  si  è creduto 
che  la  scrofola  fosse  più  propria  del 
femminile  che  del  maschile,  e Pellet- 
itier  ed  altri  hanno  colle  loro  tavole 
statistiche  stabilito,  che  le  femmine 
vanno  soggette  a questo  morbo  più 
dei  maschi.  E veramente  se  una  del- 
le grandi  cause  predisponenti  all’  af- 
fezione scrofolosa  consiste  nella  deli- 
catezza della  struttura  del  sistema 
cutaneo,  debbono  per  questa  ragione 
le  femmine  andar  soggette  ai  depo- 
siti scrofolosi  n preferenza  dei  mu- 
schi, avendo  una  differenza  notabile 
di  mollezza  nella  loro  cute.  Però  un 
pensiero  di  Cullen  intorno  alla  mag- 
gior facilità  di  trovare  gli  uomini 
scrofolosi,  di  quello  che'  le  femmine, 
ha  fatto  pensare  ad  alcuni,  che  la 
trasmissione  ereditaria  facendosi  con 
più  facilitàdall’uomo  che  dalla  donna; 
e molti  più  essendo  gli  scrofolosi 
^be  passano  al  maritaggio,  delle  scro- 
folose , parrebbe  che  questo  inotbo 
prendesse  più  gli  uomini  che  le  don- 
ne. IVoi  siamo  oggi  in  mezzo  u tal 
moltitudine  di  scrofolosi  di  ambo  i 
sessi,  che  non  possiamo  più  decidere 
se  sia  il  maggior  numero  delle  fem- 
mine che  dei  maschi.  Se  io  debbo 
dire  quello  che  dalla  mia  pratica  e 
dalle  mie  osservazioni  è resultato  in 
ordine  all’opinione  del  Cullen, cioè 
se  sono  stati  più  fret^uenti  i casi  di 
uomini  scrofolosi  o di  donne,  avver- 
to che  ho  veduto  più  scrofolosi  che 
scrofolose. 

Rispetto  all’ età  in  chela  scrofola 
suole  manifestarsi,  essa  comincia  ad 
apparire  dal  primo  al  secondo  anno 
dopo  la  nascita  ; talora  anche  si  son 
visti  dei  tumori'  scrofolosi  o alle 
glandule  subinassilluri,oullccervicali 
nei  neonati  ni  tredici  o quattordici 
giorni  di  età,  ma  ordinariamente 
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sfcue  anche  lo  sviluppo  della  scro- 
folu  le  fusi  fisiolojriche  dolio  svolgi- 
mento della  primii  elò,  di  nianioni 
che  all’  epoca  della  seconda  dentizio- 
ne, della  adolescenza  o della  puber- 
tà, o si  modifica,  o cessa,  o compa- 
risce per  la  prima  volta.  Non  è però 
che  alla  scrofola  possa  determinarsi 
un’età  fissa;  in  quanto  che  desso  si 
è veduta  svilupparsi  nelle  età  piu 
tardive,  ed  al  Ciiinin,  ed  al  Lalouet- 
te,  ed  anche  a me  sono  capitati  ca- 
si, nei  quali  ho  veduto  che  in  alcune 
famiglie  in  che  il  vizio  scrofuloso 
era  ereditario,  in  qualche  figlio  ma- 
nifestavasi  dai  Ì5ai29  anni,  nel  men- 
tre elle  in  altro  di  cotesta  prole  la 
scrofola  aveva  tardato  a svilupparsi 
sin  quasi  ai  50  anni.  E preziosa  è 
a questo  punto  un’  osservazione  del 
(.'umili,  il  quale  dice,  che  nelle  fem- 
mine specialmente  la  diatesi  scrofo- 
losa che  si  era  già  manifestata  per 
tumori  esterni,  e per  esterne  ulceri 
lungo  tutti  gli  anni  dalla  adolescen- 
za alla  pubertà,  rendutasi  come  la- 
tente, intanto  che  i mestrui  incomin- 
ciando, e seguendo  a questi  i conce- 
pimenti, per  maritaggio  contratto,  e 
le  gravidanze,  e gli  allattamenti, 
iiiiin  fenomeno  di  scrofola  era  più 
comparso.  Quando  venuta  l’età  cri- 
tica della  femmina  lu  scrofola  si  è 
nunvuiiienle  affacciata  ai  40  o 50  an- 
ni, ed  ha  impresso  un  carattere  scro- 
foloso ai  tumori  uterini,  o altre  af- 
fezioni anche  delle  ossa;  alle  quali 
infermità  vanno  soggette  le  femmine 
quando  hanno  oltrepassato  il  tempo 
nella  mestruazione.  Preziosa  osserva- 
zione dissi,  della  quale  ho  anch’io 
confermato  in  pratica  la  veriUi,  e ne 
dedurremo  tutta  la  importanza  quan- 
do trattereniu  della  alatesi  scirrosa 
e cancerosa. 

IV.  Si  divide  la  scrofola  in  diatesi 
scrofolosa  o scrofola  latente,  ed  in 
scrofola  sviluppata;  e questa  scrofo- 
la sviluppata  ha  anche  un’  altra  di- 
visione importante  in  clinica,  die  è 
quella  di  scrofola  eslenta  ed  inlerna. 
1 caratteri  degli  scrofolosi,  ossia  del- 
r abito  scrofoloso,  consistono  special- 
mente nella  delicatezza  del  tessuto 
cutaneo  ; dacché  essi  presentano  una 
pelle  liscia,  delicatissima  e tanto  ir- 
ritabile e sensibile,  che  le  più  leg- 
giere frizioni  talvolta  bastano  per  ac- 


cendervi eruzioni  estese  e pertinaci; 
tanto  sensìbile,  che  ai  primi  freddi 
del  verno  si  vedono  miesli  che  han- 
no disposizione  all’  altezione  scrofo- 
losa essere  i primi  attaccati  alle  estre- 
mità dai  cosi  detti  geloni;  non  che 
dalle  Ifacili  corizze,  dalle  oflaltnie, 
dalle  flussioni  della  mucosa  buccalé. 
Le  corizze  tramandano  dalle  narici 
materie,  che  assumendo  facilmente 
una  natura  acre  e cwi  odente,  esul- 
cerano le  estremità  delle  narici  me- 
desime, e determinano  in  esse  quelle 
ulceri  scrofolose,  che  si  cuoprono 
di  una  crosta  gialliccia,  sotto  la  qua- 
le si  mostrano  languide  ed  anche 
livide  le  granulazioni.  E queste  ul- 
cere oltreché  rendono  tumefatta  l’ e- 
stremita  del  naso,  e costringono  a 
tenere  la  boc<»  semiaperta,  gonliano 
il  labbro  superiore,  in  niunicra  che 
danno  allora  la  lisoiiomia  particolare 
allo  scrofoloso.  Questa  fisonoinia 
quando  si  unisca  con  qualche  inUi- 
mescenza  delle  glandule  submassil- 
lari  e cervicali , e con  un  inarcato 
sviluppo  maggiore  del  capo  relativa- 
mente al  tronco,  è fìsoiioinia  che 
non  sbaglia,  e sulla  quale  i clinici 
possono  contare  come  caratteristica 
del  fondo  scrofoloso.  .Vitro  carattere 
del  pari  conducevule  u sospettare 
con  toiidamento  di  diatesi  scrofolosa 
è la  sproporzione  che  si  osserva  fra 
le  masse  ed  il  volume  dell’ intonaco 
carneo  dello  scheletro  : mi  spiego. 
Noi  troviamo  talvolta  che  qualche 
individuo  è benissimo  formato  con 
tutte  le  sue  proporzioni,  e pare  che 
lo  svolgimento  delle  masse  carnee 
nell’ organismo  debba  stare  in  pro- 
porzione con  la  forma  periferica  che 
si  costituì  in  cotesto  stato  di  bella 
ienezza  ; ma  in  realtà  le  masse  sono 
osce  e cedevoli;  a questa  floscezza 
di  masse  c tenuiU'i  di  stami  organici 
corrisponde  la  forza,  la  di  cui  debo- 
lezza si  annuncia  o nella  funzione 
respiratoria,  o nelle  azioni  muscola- 
ri in  genere.  L’ esser  soggetti  dun- 
que a facili  flussioni,  a Tacili  esul- 
cerazioni delle  mucose , u emorragie 
specialmente  dalle  narici  ; l’ andur 
soggetti  del  pari  alle  alterazioni  delle 
funzioni  mesenteriche,  alle  dispepsie 
e diarree,  entra  fra  i fenomeni  del- 
l’abito  scrofoloso;  al  quale  si  con- 
giunge anche  mia  particolare  condì- 
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zione  morale  depl’  individui  alTelti, 
in  quanto  clie  lo  sviluppo  delle  facoltà 
iiieiilali  depdi  scrofolosi  ha  quella 
facilità  e prontezza  di  immaginativa 
clic  si  osserva  nei  rachitici  in  genere. 
Il  carattere  morale  che  si  manifesta 
negli  scrofolosi,  <•  però  diverso  in 
confronto  di  quello  dei  rachitici, 
or  individui  dove  il  rachitismo  è 
solo,  ed  è stato  accompagnato  da 
precoce  e notabile  sviluppo  delle 
facoltà  intellettuali,  nel  carattere  mo- 
rale hanno  un  punto  d'opnosizione 
curioso,  e maravi'dioso  nello  stesso 
tempo  a quello  degli  scrofolosi.  Il 
rachitico,  il  gobbo  lia  un  carattere 
morale  ostinatissimo,  sia  nei  suoi 
jirincipj,  o nelle  sue  idee,  o nei  suoi 
errori  ancorché  da  lui  per  tali  rico- 
nosciuti ; laddove  lo  scrofoloso  ha 
lo  stesso  svilujqio  mentale,  e la  stes- 
sa immaginativa,  ma  ò volubile  ed 
incostante.  E se  si  volesse  questo  fat- 
to restringere  in  un  concetto  signi- 
ficativo della  iniluenza  del  fisico  sul 
morale,  si  potrebbe  dire  che  i rachi- 
tici sono  duri  e storti  come  le  ossa 
loro  : gli  scrofolosi  sono  molli  e mu- 
tabili come  le  loro  carni.  Allorché 
parlando  del  rachitismo  si  notò  que- 
sta particolarità  intellettuale,  si  disse 
die  non  mancavano  casi  di  rachiti- 
smo congiunto  a imbecillità:  e lo 
stesso  pure  dubbiamo  osservare  in- 
torno alla  scrofolaj  ed  ho  osservato 
che  1’  inclinazione  al  sopore,  alla 
inerzia,  al  lento  sviliippoilclla  mente 
si  osserva  in  qne’  fanciulli,  nei  qtiaji 
i|  predominio  del  sistema  epato-bi- 
liare  e venoso  dà  olla  loro  pejle  una 
asprezza  e una  tinta  subittericn. 

N’.  Incominciando  a descrivere  ora 

10  stato  morboso  della  scrofola  svi- 
liip])ata,  noi  la  div  ideremo  in  scrofola 
fsierna  come  io  dicevo , ed  in  scro- 
fola iiilenia.  I fenomeni  die  accom- 
pagnano la  scrofola  esterna  si  mn- 
JuTestnno  sullo  ente,  sugli  apparali 
glandulari  delle  glandule  assorbenti 
soitocntanee , e nel  cellulare  tessu- 
to solloruloneo  medesimo.  INoi  ab- 
biamo in  questo  strato  organico 
periferico  una  serie  di  fenomeni  della 
scrofola  cosi  detta  esterna.  Vi  sono 
alcune  majatlie  della  pelle  note  sotto 

11  nome  di  povrigini,  e note  *nehe 
sotto  il  nome  di  eczemi  impetiginoi- 
dl,  di  cloasmi,  di  dlélidi , di  pluche 


dartrose,  le  quali  malattie  sono  do- 
vute essenzialmente  ad  un  fondo 
scrofoloso,  e si  manifestano  altresì 
sotto  l’aspetto  di  tinca  favosa,  o 
fiirforacea,  ec..  nella  jiclle  del  collo, 
della  testa,  sulle  spalle  e sulle  brac- 
cia. Talora  mi  hanno  indicato  la 
scrofola  le  più  lievi  forfore  della 
fronte  o delle  gote,  del  padiglione 
delle  orecchie,  o tra  questue  le  apo- 
fisi  masloidi.  Quando  noi  osseniii- 
mo  tali  alfezioni,  uve  vi  sia  stata  in- 
nanzi una  trasmissione  ereditaria 
scrofolo.sa  dobbiamo  di  necessità  ri- 
guardare queste  elllorescenze  croni- 
che della  cute  come  segni  della  scro- 
fola esterna.  A queste  alfezioni  della 
pelle  vanno  congiunti  poi  come  se- 
eondarj  airiiiii  noiii  delle  glandule 
cervicali  e subinassillari , nodi  che 
quando  sono  congiunti  alla  scrofola 
lalPiile  , ossia  all’  abito  scrofoloso, 
espriinoiin  in  un  modo  certo  che  la 
scrofola  ha  assunto  il  carattere  di 
scrofola  sviluppata.  .>la  possono  però 
i clinici  gravemente  ingannarsi  , 
quando  pretendessero  di  costituire 
la  diagnosi  di  una  scrofola  sviluppa- 
ta solamente  in  queste  glandulette 
cervicali  un  po’  più  sviliiiipate  del- 
l'ordinario: in  quanto  chela  impres- 
sione dei  freddo,  ed  alctitie  altre 
malattie  che  nulla  hanno  che  fare 
colla  diatesi  scrolòlosn  possono  pu- 
re portare  con  sé  gringorglii  parzia- 
li di  queste  piccole  glandule  succu- 
lanee. 

VI.  Passando  ora  alle  ad'ezìoni  o 
nel  tessuto  cellulare  siiccutanco  o 
nelle  glanilule  assorbenti,  che  sono 
puro  in  questo  strato  periferico  del- 
rorganismo,  è necessario  distinguere 
due  generi  d’int’.nnosmiza.  l'uno 
che  riguarda  l'ingorgo  delle  glandide 
nelle  quali  si  deposita  la  materia 
scrofolosa,  l'altro  del  tessuto  cellu- 
lare medesimo  elle  forma  pure  tumo- 
re, per  materia  scrofolosa  parimente 
depositata  da  tutt’ altro  sistema  che 
da  quello  che  lo  deposita  nelle  glan- 
dule assorbenti.  Questa  distinzione 
è necessarissima  a farsi,  tanto  perché 
diversi  sono  i caratteri  anatomico- 
patologici  di  questi  tumori  succuta- 
iiei,  quanto  perché  diversi  ne  sono 
gli  esiti  ed  eziandio  i modi  di  tra- 
sporto, e gli  organi  ehc  servono  al 
deposito  della  stessa  materia  scrofo- 
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Iosa.  Imperocché  nelle  p'Iandiile  as- 
sorbenti  la  materia  scrofolosa  é por- 
tata e depositata  da^i  stessi  tronchi 
del  sistema  linfatico,  e nel  tessuto 
eellulare  suceutaneo  il  deposito  vien 
fatto  per  trasudamento  dei  capillari 
sanguigni  ivi  diramantisi.  iXe  è dun- 
que diversa  l’origine, e auesla  diversa 
origine  del  deposito  della  materia 
scrofolosa  ci  rende  poi  ragione  della 
formazione  interna  diversa  di  questi 
tumori  0 della  diversa  attinenza  loro 
colla  generale  cachessia;  giacché  il 
deposito  nelle  glandule  assorbenti 
può  essere  melaslatiro  e critico,  lad- 
dove quello  del  cellulare  è il  più 
delle  volte  primitivo.  Allorché  una 
gianduia  degenera  in  scrofolosa,  inco- 
mincia a tumefarsi  e perdere  il  suo 
colorito  roseo  interno,  ed  a trasmu- 
'tarsi  in  un  colore  più  pallido  semi- 
trasparente,  e ad  assumere  ì caratteri 
della  cartilagine,  in  mezzo  alla  quale 
si  scorge  infine  una  materia  caseosa 
simile  al  latte  rappreso,  che  dege- 
nera poi  in  gipsea  o cretacea.  Avve- 
mitu  questa  degenerazione,  si  é cre- 
duto ila  alcuni  che  questa  gianduia 
diventasse  ostrutta  completamente 
ed  impermeabile.  .'Ma  i tentativi  fatti 
dal  Soemmering  e dal  Mascagni  han- 
no provato,  che  le  injezioni  di  mer- 
curio passano  per  qualche  vnsellino 
in  queste  gliiniiiile  istesse.  di  modo 
che  il  loro  ufficio  trasmissivo  è pure 
mantenuto  ad  onta  della  loro  oppila- 
zioiie  e depnerazione  scrofolosa. 
Tal  altra  volta  perù  esiste  completa 
ostruzione,  e il  Cooper  e il  Palletta 
hanno  trovato  i vasi  linfatici  affatto 
impermeabili,  e completamente  ri- 
pieni di  una  materia  terrosa  calca- 
rea: in  alcuni  casi  la  materia  conte- 
iiut^-in  queste  glandule  assorbenti 
è rammollita,  e per  un  processo  non 
dissimile  dalla  suppurazione  viene 
poi  eliminata  per  più  aperture  che 
si  fanno  sulla  parte  esterna  della 
cute  , ovvero  per  seni  fistolosi,  dai 
quali  geme  da  principio  un  fluido 
glutinoso  trasparente,  che  in  seguito 
riprende  allo  esterno  il  carattere 
cretaceo,  e talvolta  corrode  poi  an- 
che le  parti  vicine , e quindi  cessa 
per_  la  deforme  cicatrice  di  cotesti 
seni  fistolosi.  Tali  sono  i processi  i 
quali  sogliono  arcnnipagnare  il  de- 
posito della  materia  strumosa  nelle 


glandule  assorbenti,  e la  degehefa- 
zione  organica  di  esse  sotto  la  pre- 
senza di  questa  materia.  Però  questa 
metamorfosi  che  subisce  In  gianduia 
assorbente  impregnata  di  materia 
scrofolosa,  diversifica  molto  da  quel- 
la di  altri  tumori,  i quali  si  forma- 
no pure  nel  tesssuto  cellulare  sotto- 
cutaneo  per  deposito  e trasudamento 
della  stessa  materia  scrofolosa,  che 
ivi  si  fa  dai  capillari  sanguigni  : 
«lupsti  sono  que’  tumori  che  alcuni 
uei  nrincipali  chirurghi  del  passato 
secolo  chiamavano  glandule  avventi- 
zie, in  quanto  non  appartengono  pun- 
to niraffezione  esterna  delle  glandule 
assnrhenti  ingorgate,  nè  al  sistema 
linfatico-glnndulare,  perocché  acci- 
dentalinentp  si  formano  là  dove  av- 
vengono le  (lussioni  capillari  e i loro 
trasudamenti  di  materia  scrofolosa. 
Avvenuti  ((iiesli  depositi  si  vestono 
attorno  di  una  cisti  formata  dalla 
fibrina  che  trasuda  insieme  colla 
materia  scrofolosa,  e dalla  cisti  se- 
parandosi alcuna  sierosità  avviene 
che  si  rammollisce  la  materia  ivi 
contenuta  : al  quale  rammollimento 
segue  poi  un  assorbimento  delle  par- 
ti più  fluide,  c restano  quindi  le 
parti  caseose  indurite,  le  quali  tor- 
nano di  nuovo  a fondersi  e passa- 
re ad  una  specie  ‘di  suppiiraziofM  o 
rammollimento  per  un  processo  di 
flogosi  periferica,  per  la  quale  sulla 
membrana  estèrna  si  formano  tali 
aperture  o semplici  o ulcerose  o 
fistolose,  donde  è espulsa  dall’  orga- 
nismo la  materia  nel  tumore  conte- 
nuta. In  mezzo  però  a questa  serie 
di  fasi  che  nelle  glandule  assorbenti 

0 nel  tumore  scrofoloso  apnartenente 
al  cellulare  suceutaneo  la  materia 
scrofolosa  subisce,  la  notabilissimi! 
é quella  della  trai  formazione  creta- 
cea. Di  maniera  che  raccoltasi  tal- 
volta la  materia  in  grandi  masse  nelle 
cisti  stesse  del  tessuto  soccutaneo  in 
mezzo  ad  una  matèria  pnitacea  bian- 
castra, somigliante  a cario  disciol- 
to, la  quantità  ne  è tale  che  ha  fatto 
sorpresa  agli  stessi  osservatori.  A'ella 
qual  materia  predominando  sempre, 
secondo  le  nostre  chimiche  indagini, 

1 fosfati  e i carbonati  calcarei,  voi 
già  travedete,  o per  meglio  dire, 
estendete  sempre  più  l’analogia  tra 
la  materia  costituente  la  litiasi , 
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qtiolln  delle  deposizioni  gottose , e I accresce  nelle  glandaie  o avventizie 
uuella  che  costiluiice  il  deposito  | o assorbenti  quando  contendono  In 
tìie  si  eil'ettua  nelle  ossa  lunghe  e materia  scrofolosa  , è mestieri  poi 
nelle  nocche  articolari  dei  racliilici.  conoscere  altresì  la  qualità  delle  ul- 
Anche  il  Cuinin  ebbe  a notare  che  ceri  che  tante  volle  si  manirestanu 
« silfatti  tumori  dopo  essere  riniti-  nella  scrofola  esterna  medesima:  e 
« sii  hingaiueiite  indolenli,  alla  h-  di  fatto  io  diceva,  che  per  aperture 
« ne  succede  la  sunpurazìone,  e ven-  wontanec,  conseguenze  dei  processi 
« goiio  estratte  dalle  loro  cavità  mas-  flogistici,  o per  listole,  o per  ulceri, 
tt  se  di  sostanza  terrea  talvolta  di  vo-  o per  screpoli  e seni  questa  materia 
« lume  considerabile.  Facendo  inace-  trasudata  è espulsa  all’esterno.  .>la 
« rare  queste  concrezioni  calcolose  l’ulcera  scrofolosa  ha  caratteri  di- 
« nell'  acqua,  abbiamo  trovato  che  si  versi  dell'  ulcera  comune,  in  quanto 
« separano  fucilineiile  in  una  inoltitu-  che  nell’ulcera  scrofolosa  si  vede 
« dine  di  particelle  arenose  siiuiii  a una  pallida  granulazione,  e i roar- 
« gesso  seccato  » (1).  gini  esser  coperti  da  una  cute  così 

Certamente  die  cotcsta  Irasfor-  lìscia  o $elacea,  come  la  diiamaiio 
inazione  è uno  dei  grandi  fatti  della  i chirurghi,  che  facilmente  cambia 
scrofola.  Ora  il  volume  al  quale  pos-  di  colorito  , passando  dal  roseo  al 
sono  giungere  queste  glanuule,  sieno  vcnniglio,  al  violetto,  o mantenen- 
assorbenti  od  avventizie,  è talvolta  dosi  rossa  pallida.  Ora  la  delicatezza 
considerevolissimo  ; di  maniera  che  di  questa  pelle  che  rkuopre  il  mar- 
sieno  glandiile  cervicali,  sieno  siibina-  gine  delle  ulceri  dei  tumori  scrofo- 
scellari,  sieno  inguinali,  hunno  colla  losi,  c la  granulazione  diversa  di 
loro  forma  esteriore  tiiherusii  egua-  esse  ulceri  costituiscono  il  loro  ca- 
gliato anclie  il  volume  di  una  testa  ratiere  speciale:  olli'cchè dai  comuni 
di  bambino  : e In  stesso  Cumin,  nel  ulceri  diversificano  ancora  per  la 
suo  articolo  sulla  scrofola,  cita  il  qualità  dell’umore  die  geme  da  esse, 
caso  di  un  individuo  il  quale  aveva  eia  loro  cicatrizzazione  a nodi  rag- 
na tumore  scrofoloso  agl’ inguini  di  giati.  Il  tenue  umore  che  gi'onda  dui 
una  grossezza  enorme,  lo  veggo  oggi  margini  ulcerosi  si  rappiglia  sopra 
stesso  una  donna  pisana  la  quale  essi,  e vi  forma  una  crosta  di  color 
alla  region  cervicale  destra  ha  un  gialliccio,  la  quale  caduta,  spesso 
ammasso  di  gbindule  scrofolose  riti-  r ulcera  cicatrizza.  E rispetto  a tali 
nite,  che  sono  il  doppio  della  gros-  cicatrici  costituite  nella_  loro  defor- 
sezza  dei  broncoeeli  ordinarj.  Egli  raità  da  certi  ponticelli  df  tessuto 
è vero  che  non  sono  oggi  d’accordo  cutaneo  indurito,  che  da  una  parte 
i patologi  e i clinici  sull' identità  all’ altra  si  sono  attaccali  di  modo 
del  broncocele  e la  scrofola;  anzi  che  al  di  sotto  di  alcuni  si  può 
dicono  che  il  broncocele  sia  di  di*  passare  anche  con  una  tenta,  tale 
versa  natura  della  scrofola  {stessa , apparenza  è dovuta  all’  irr^olare 
ina  ciò  non  esclude  la  esistenza  del-  andamento  dei  processi  di  cieutriz- 
r assoluto  broncocele  scrofoloso.  Se  zazione,  cd  al  confondersi  insieme 
ricordiamo  dove  il  broncocele  è en-  la  coagulazione  ed  il  riuniiiienlo  delle 
deiiiico,  e per  quali  cause  topogra-  parti  esterne  lese  ed  esulcerate,  col- 
fiche  lo  sia,  troveremo  che  è per  la  r aprirsi  e il  suppurare  di  altre, 
stessa  serie  di  cause  che  generano  Cosicché  quando  il  processo  cicatriz- 
il  rachitismo  e generano  la  scrofo-  zante  è completo  ne  resulta  una  forma 
la.  Ora  se  spessissimo  avviene  che  di  nodetli,  e di  lacerti  fibrosi  raggiaii- 
il  broncocele  sia  d’ indole  scrofolosa,  ti,  e intersecantcsi  in  guisa  da  somì- 
noi  abbiamo  nel  broncocele  lo  esein-  gliare  mollissimo  quella  delle  bru- 
pio  il  più  patente  del  volume  a cui  ciature. 

posson  giungere  le  glandule  quando  La  deformità  che  talora  nel  tessuto 
sono  affette  da  vizio  struinoso.  succulaneo  induce  il  processo  morbo- 
VII.  Ma  oltre  al  volume  che  si  so  della  materia  scrofolosa  è tale,  che 

I conduce  persino  a farla  degenerare 
nel  così  detto  lupo.  « Les  lempe- 
a rements  scrofuleux.  sout  les  plus  ex* 
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« posés  n celle  maladìe  » Ita  dello 
r Andrai.  Onesto  cancro  strumoso 
che  esiste  in  alcuni  scrofolosi  alle 
narici,  o nel  labbro  superiore , de- 
formità la  quale  spesso  s’incontra 
nei  cretini,  e che  non  manca  ancora 
nei  nostri  scrofolosi  qualche  volta  di 
alTacciarsi,  e la  di  cui  descrizione  po- 
tete voi,  o signori,  vedere  ne’  tratta- 
ti di  dermatologia,  è stato  da  me 
qui  rammentato  per  cominciare  a 
preparare  le  vostre  menti  ai  feno- 
meni di  passaggio  dalla  scrofola  alla 
degenerazione  cancerosa,  su  di  che 
< non  mancherò  di  trattenervi  con 
particolare  lezione. 

Vili.  A compimento  della  presente 
resta  solo  di  notare  qualche  partico- 
larità dei  cosi  detti  ascessi  scrofulosi, 
i quali  si  formano  a preferenza  dove 
il  tessuto  cellulare  fonna  guaine  alle 
estremità  muscolari  e colà  dove  sono 
disseminati  i tessuti  aponeurotici.  La 
rapidità  con  cui  talvolta  negli  scrofo- 
losi si  formano  questi  ascessi  che 
alcuni  chiamano  freddi,  o per  conge- 
stione, è notabilissima;  in  quanto 
che  in  poche  ore  vediamo  depositarsi 
una  quantità  grande  di  materia  alle 
estremità  articolari.  ?iun  è assoluta- 
mente provato  che  possa  essere  un 
rammollimento  rapido  di  materia 
scrofolosa  ivi  anteriormente  deposi- 
tata, ma  egli  è certo  però  che  la 
materia  scrofolosa  con  tutti  i suoi 
caratteri  genuini  vi  esiste  in  questo 
siero  purulento  che  si  evacua  quan- 
do si  dà  apertura  agli  ascessi,  o che 
dessi  si  aprono  spontaneamente. 

V’hanno  due  altre  qualità  di  asces- 
si scrofulosi  esterni,  che  non  mi  sem- 
brano ricordati  dd’gli  scrittori  sulla 
scrofola.  Io  li  chiamerò  epìcraniensi 
e toracici  per  i luoghi  dove  mi  si 
sono  presentati.  1 primi  sono  ascessi 
circoscritti  nelle  areole  del  derma  che 
copre  il  cranio  in  sul  vertice  e ai 
parietali:  la  sede  della  materia  stru- 
mosa  è nel  tessuto  lamello-celliilpso 
iopra-apoiieurotico.  Nella  sarta_ pisa- 
na ^laiiiia  Scafi  in  che  in  li  vidi 
elevavano  assai  poco  la  parte  capil- 
Uta,  c premuti  inuiidavaii  fuori  at- 
traverso del  pori  una  materia  bian- 
cdstra  puriforine  che  sortiva  a goc- 
ciole. Si  sarebbe  detto  essere  una 
nuova  maniera  di  porrigine;  ma  nes- 
suia  tracciane  esisteva  nel  capellizio, 


che  bianco  e pulito  sotto  a’  capelli  si 
presentava.  La  giovine  era  figlia  di 
genitori  scrofolosi,  e la  malattia  era- 
si  presentata  all’  epoca  della  pubertà 
dopo  aver  sofferto  inzuppamenti  glan- 
dulari  al  collo  nel  tempo,  antenore. 
La  materia  esciva  dai  pori  del  copil- 
lizio  in  quel  modo  stesso  come  esci- 
vano  ad  ogni  mese  delle  gocciole  di 
sangue  da  un  tumore  ematoide  che 

10  osservai  al  parietale  destro  di  altra 
giovane  nell’ospizio  delle  bastarde 
a Recanati,  il  qual  trasudamento  era 
vicario  della  mestruazione.  Gli  asces- 
si scrofolosi  toracici  li  ho  veduti  il 
più  spesso  lateralmente  e alle  ultime 
coste  vere  ; ma  presentaiisi  anche 
sullo  sterno.  In  questi  ultimi  giorni 
ebbi  ad  osservarne  uno  la  di  cui  base 
era  ne’  tessuti  sopra-aponeiiroticj 
del  muscolo  cleidomastoideo  del  lato 
sinistro,  ed  occupava  salendo  la  re- 
gione cervicale:  altro  ne  vedemmo 
col  Prof.  Regnoli  in  un  robusto  e 
ben  niidrito  contadino  di  Rossignano, 

11  quale  oltre  ai  molti  gavoccioli  che 
aveva  al  collo,  presentava  un  ascesso 
freddo  delia  grossezza  d’ un  uovo  di 
gallinaccio  alle  ultime  coste  spurie 
di  presso  alla  spina  dorsale,  con  ade- 
renza e forse  carie  delle  coste  mede- 
sime. Questi  ascessi  formansi  rapi- 
damente ; elevnnsi  in  tuberi  o in 
forma  ovoide,  e qualcuno  ulcerandosi 
rassomiglia  II  vespajo.  Le  loro  aper- 
ture spontanee  o artificiali  gemono 
una  materia  cremosa  bianca,  o siero- 
sa opaca  con  bricciole  caseose,  la  di 
cui  scarsa  quantità  non  è quasi  mai 
in  corrispondenza  della  materia  in- 
durita cne  rimane  dentro.  Quando 
si  formano  nelle  parli  anteriori  o 
laterali  del  torace  vi  è facilmente  d.i 
sospettare  che  vadano  congiunti  con 
secrezione  di  materia  tubercolare 
nelle  pleure  stesse  costali  c nel  pol- 
mone. Il  quale  avvenimento  suscita 
tutti  i fenomeni  del  secondo  c del 
terzo  periodo  dello  lisi  : febbre  etica, 
sudori  mattutini , oppure  diarree , 
emaciaaione.  Se  il  deposito  è nel 
tessuto  sotto-sieroso  delle  pleure  co- 
stali non  v'ha  nè  tosse  né  escreato 
tubercoloso,  e qualche  miserabile 
ascoltatore  non  pescando  nulla  ne’ 

fiolmonì  escluderebbe  in  simili  casi 
a lisi  tubei'colare.  Talvolta  jierò 
questi  ascessi  toracici,  e massima- 
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mente  quelli  in  die  resta  compresa 
qualche  poi'zione  ilei  dìuframma,  es- 
sendo pure  di  natura  scrofolosa  ed 
aecompa^'nali  dall’  erpete  , avendo 
lo  sfo>,'o  d’  una  apertura  esterna  e 
della  eruzione  risnnrmiano  i polmo- 
ni dall’ attacco  tunercoloso  : si  turhu 
non  ostante  in  essi  grandemente  la 
funzione  traspiraioria  delle  mucose  ; 
onde  è mestieri  che  natura  supplisca 
alla  difettiva  traspirazione  pidinona- 
le  con  quella  della  cute,  e nella  notte 
e a periodi  succedono  reazioni  vasco- 
lari sefruite  da  sudori  profusi,  i quali 
a <1  inerenza  dei  colliquativi  lasciano 
confortato  l’infermo,  e solamente  jrli 
resta  una  laichial^ia  che  è l’pnello 
delle  più  forti  azioni  espansive  dei 
motori  spinali  nello  dialoresi.  Tale 
mi  parve  essere  il  caso  di  un  signore 
da  me  visitato  in  Jdvorno,  in  che  vi- 
di riunirsi  insieme  con  la  integrità 
(Iella  respirazione  i fenomeni  d’er- 
pete alla  faccia,  di  nbscesso  toracico 
scrofoloso  sul  (lavanti  del  torace  de- 
stro tra  la  quinta  e la  sesta  costa,  con 
carie  di  nmhediie,  sudori  periodici 
])rofiisi  (dia  notte,  e rachialgia  diur- 
na. Altro  fenomeno  meritevole  di  at- 
tenzione è il  modo  di  cicatrizzarsi  di 
tali  abscessi.  1 quali  se  aperti  con 
taglio  cicatrizzano  a frinzello,  se  aper- 
tisi (In  sé  lasciano  un  bottoniccio  in- 
fossato i di  cui  pertugi  si  chiudono 
per  un  trasudamento  (ibrinnso  com- 
misto a materia  gipsea  o cretacea. 
In  una  bambina  clu‘  si  presentò  gior- 
ni .sono  alla  mia  idinica,  un  ascesso 
scrofoloso  alla  regione  precordi(de 
sinistra  aveva  lasciato  un  infossa- 
mento che  vi  sarebbe  entrata  una 
noce,  in  fondo  al  quale  era  una  ero- 
tta rotonda  di  materia  calcarea  somi- 
gliante alle  piacile  della  linea  tcii- 
tiilnla.  Per  la  stessa  secrezione  di 
materia  calcarea  nasce  il  coulito  tra 
le  vertebre  dorsali  nella  rachitide: 
nell’  islesso  modo  si  cicalrizzuno  le 
aperture  degli  enfìati  gottosi  e for- 
mano i tofi  ; nell’  istesso  modo  si 
cicatrizzano  talvolta  le  caverne  pol- 
inoiiali  nella  tisichezza!  .Meditale,  o 
signori,  sulla  analogia  di  questi  fatti, 
e sulla  costante  separazione  dal  san- 
gue in  rotesle  malattie  del  medesimo 
elemento  morboso.  ■ , 


LEZIONE  QLTMA. 

I.  Della  scrofola  inlernu:  (jlandule 
soltolitKjuali , lintjiia , mucosa  fa- 
rimjea.  — 11.  Scrofola  delle  ton- 
sille. — IH.  Materia  scrofolosa 
nelle  glandute  bronchiali,  nelle  sie- 
rose è mucose  toraciche,  e nel  dia- 
framma.— IV.  Scrofola  nella  mu- 
cosa degli  organi  digereuli:  ulceri 
scrofolose  dell’ appendice  ileo-creo- 
le ; periodo  organico  della  febbre 
tifoide.  — \.  Materia  scrofolosa 
stella  milza,  nel  pancreas  ^ nel  fe- 
gato: idee  sulla  cirrosi.  — AI.  Sa'o- 
fola  negli  apparati  urinario  e ge- 
nitale. Caso  di  ascesso  scrofoloso 
del  rene  sinistro,  e di  materia  slrts- 
mosa  entro  la  cava  abdominale.  — 
V II.  Opalmia,  olirréa  , e rliinor- 
rca  scrofolosa.  — Vili.  .Haleria 
scrofolosa  nelle  ossa  e nelle  cavità 
articolari:  lussazioni  .spontanee.  — 
1\.  Scrofola  dei  centri  necrosi. 
Caso  di  tumore  seco  falso  nell'  emi- 
sfero destro  del  cervello. 

I.  Si  ò già  parlato  della  intume- 
scenza delle  ginndule  subinusceilari  e 
delle  parotidi,  costituente  una  delle 
forme  che  muniresta  la  scrofola  esler- 
n.i;  e dalla  descrizione  di  questa  l'or- 
ma esterna  dell’ affezione  scrofolosa 
passando  ora  ali’  interna  incomin- 
ceremo  dal  notare,  come  le  stesse 
glaiidnle  sottolinguali  possano  andar 
soggelte,  c vanno,  alla  tumefazione 
scrofolosa  ed  alle  ulceri  di  simil 
natura.  E la  lingua  medesima  ma- 
nifesta lalv(v|ta  alcune  lesioni  di 
tessuto  , corrispoiulenli  all’  azione 
morbosa  in  (incile  parti  della  mate- 
ria della  scrofola,  la  (|uale  si  è ivi 
depositata.  Può  manifestarsi  la  scro- 
fola nella  lingua  con  la  intumescen- 
za di  una  porzione  di  esso  organo, 
e colla  elevazione  di  nodelli  duri  su- 
perlìciidi  indolenti  : e può  del  pari 
mnnìfestar.si  (|uesla  tumefazione  con 
una  .specie  di  alternativa  , tra  essa 
ed  una  eruzione  furlurucea  e di  ca- 
rattere erpetico,  die  talvolta  si  n\n- 
nife.sta  nella  faccia  dei  bambini  scro- 
bdosi  e sulle  labbra  degli  adulti.  La 
lingua  attaccata  da  materia  scrofa- 
loiia  può  del  puri  mostrarsi  con  ul- 
ceri af'lose  ai  margini  e con  fendi- 
ture profonde.  Utile  parli  iiileiJU 
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della  bocca  la  mucosa  della  faringe 
specialmente  viene  ad  essere  nUac- 
cala  dalla  materia  scrofolosa  in  mo- 
do , che  vi  ha  perfino , stabilendosi 
ivi  delle  ulceri  ullose,  la  corrosione 
della  sottoposta  sostanza  ossea.  L'n 
taso  consimile  avemmo  in  clinica 
nel  fanciullo  Tewloro  (kgìi  Innoceiid, 
che  giudicammo  affetto  da  lisi  larin- 
gea con  vasta  esnirerazione.  della 
vòlta  palatina  eslendenlesi  sul  farin- 
ge. INel  cadavere  la  sommità  a’ambi 
I polmoni  era  disseminata  da  tuber- 
coli miliari  grigi  e giallastri  in  ìsta- 
to  di  crudità,  pochi  di  essi  rammol- 
liti : erosione  completa  del  velo  pa- 
latino con  carie  delle  ossa  sottopo- 
ste; e parimente  cariate  si  rinven- 
nero nella  loro  faccia  anteriore  la 
terza,  (piarla  e <|uinta  vertebra  cer- 
vicale, in  corrispondenza  delle  ul- 
cerazioni profonde  lungo  il  tratto 
(Iella  faringe. 

II.  l'n  fenomeno  costante  di  scro- 
fola che  tante  volle  è impossibile  che 
sfugga  ai  clinici  avveduti,  e che  lo- 
ro non  (liscuopra  anche  in  mezzo 
alla  più  grande  prosperità  dì  salute 
(li  alcuni  bambini  la  tendenza  scro- 
folosa , consiste  nella  tumefazione 
congenita  c costante  deile  tonsille 
nei  bambini  o nelle  bambine  affette 
da  diatesi  scrofolosa,  ancorché  nes- 
sun segno  all’ esterno  si  palesi  di 
(piesta  affezione , ancorché  in  nes- 
sun punto  interno  si  manifesti  scon- 
certo tale  da  poter  far  dubitare  della 
salute  di  tali  individui  mi.seramente 
soggetti  all' impero  distruttivo  di  co- 
tcslu  diatesi  micidiale.  L’osserva- 
zione solamente  delle  tonsille  da 
un  segno,  dà  un  dubbio  fondato 
dell’esistenza  di  questa  diatesi;  chè 
si  manifestano  o a destra  o a sini- 
stra costantemente  tumefatte  , ed 
hanno  all’esterno  un  carattere  par- 
ticolare, consistente  nel  mostrarsi  co- 
me reti  celate  al  di  fuori  da  una 
membrana  che  nelle  sue  piccole  area- 
le contiene  nn  umore  gialliccio,  e 
dò  alla  superficie  esterna  delle  ton- 
sille una  forma  come  di  alveare, 
tjuando  si  osserva  la  tumefazione 
delle  tonsille  con  questa  rete  bian- 
chiccia , in  mezzo  alle  maglie  della 
quale  si  vede  una  punteggiatura  gial- 
la c quasi  dialiimi,  si  può  tener  per 
certo  che  là  esista  un  ueposito  di  ma- 
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teria  scrofolosa.  Questa  tumefazione 
del  tessuto  spongioso  delle  tonsille 
si  osserva  in  alcuni  accompagnare  la 
scrofola  interna  in  lutti  i periodi  ; 
a meno  che  la  materia  scrofolosa  non 
sia  trasportata  per  metastasi  in  qual- 
che altro  organo  ; ma  ove  si  riman- 
ga nelle  tonsille,  dopo  aver  presen- 
tati i caratteri  che  io  diceva,  dà  poi 
alla  tonsilla  una  suscettività  grande 
ad  infiammarsi,  e le  infiammazioni 
tonsillari  di  carattere  scrofoloso  so- 
no tediose,  lunghe,  intrattabili,  ri- 
belli. Oltre  a ciò  si  manifestano  sulla 
superficie  di  queste  tonsille  delle  ul- 
ceri ariose,  le  quali  vanno  estenden- 
dosi, e tramandano  un  icore,  il  quale 
diffondendosi  alla  superficie  adiacen- 
te delle  altre  mucose  può  alterarle,* 
corroderle,  e queste  procedono  poi 
lentamente  alla  cicatrizzazione.  K 
qualunque  menomo  errore  i fanciulli 
commettano,  sia  il  più  leggiero  disor- 
dinedietetico,  sia  il  più  leggiero  abuso 
inconsueto  di  vini  o di  ipialche  be- 
vanda alcoolica,  o Tesposlzione  im- 
provvisa ad  un’atmosfera  troppo  fred- 
da, sia  anche  talvolta  il  camminare 
a piedi  nudi  sopra  il  pavimento  di  una 
stanza,  specialmente  nei  raffreddar.-i 
delle  stagioni,  sono  cause  benché 
lievi , le  (piali  bastano  per  inasprire 
r intumescenza  delle  tonsille  c costi- 
tuiscono una  morbosità  in  questi 
organi  come  segno  non  dubbio  di 
diatesi  scrofolosa,  sebbene,  dissi, 
mancante  l'organismo  del  bambino 
o della  bambina  di  altri  segni  di 
scrofola  più  manifesti. 

111.  La  materia  scrofolosa  infil- 
trata nelle  ginndole  bronchiali  al- 
tera queste  e vi  si  altera  per  sé 
stessa  nel  niodo  altrove  descritto  ; 
se  non  che  vi  abbiamo  troviito  spes- 
so una  eccedente  (piantila  di  mate- 
ria tnelanica  in  rombinazìoiie  alla 
scrofolosa.  Quando  l’ infiltrazione  è 
grave  porta  i sintomi  della  bronchi- 
te cronica,  e di  quella  lise  che  di- 
cevnsi  dai  vecclii  jirnlici  pilniloso  , 
nella  quale  In  respirazione  dò  suono 
aperto  da|)perlutto  e fors’  anclie  esi*- 
gerato  nei  primi  due  periodi  della 
malattia;  nel  mentre  che  hi  febbie 
noitunin,  i sudori  mattutini,  rema- 
ciazioiie,  la  tosse,  gli  sputi  ntiico-pii- 
I rulenti  e tal(>ra  striati  di  sangue  an- 
! nunciuno  la  (piulita  della  cachessia. 
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Il  (li  cui  terzo  periodo  è rapido  e 
fiitnle , se  la  },dandola  si  esulcera  e 
corrode  i vasi  vicini,  e gli  anelli  bron- 
eliiali  o r esofago.  Ho  veduto  due 
individui  perire  in  pochi  istanti , 
Tuno  di  einoptoe,  l'altro  di  emate- 
inesi  per  queste  corrosioni.  Quando 
la  inalcriu  scrofolosa  si  è depositata 
nei  tessuti  mucosi  e specialmente 
nella  membrana  che  riveste  la  boc> 
ca , facilmente  discende  alla  mucosa 
laringea  e va  ad  invadere  persino  le 
ultime  diramazioni  della  mucosa 
polmonare.  Ma  noi  parleremo  di  (|ue> 
sti  ultimi  depositi  (li  materia  scrofo- 
losa nei  bronchi  capillari,  o nelle 
vescichette  polmonari  , quando  si 
parlerà  della  tisi  tubercolosa.  Intan- 
lanto  si  può  qui  ritenere  che  le  stes- 
se membrane  sierose  che  vestono  la 
cavità  interna  toracica  ed  il  cuore, 
anche  queste  possono  farsi  deposito 
di  materia  scrofolosa;  in  quanto  che 
come  vedremo,  non  v’  ha  differenza 
fra  il  turbercolo  eia  scrofola,  essen- 
do affatto  identica  la  loro  natura  , 
perchè  tutti  sanno  che  i tubercoli 
non  si  formano  solo  nelle  membrane 
polmonari  e del  cuore,  ma  nello  stes- 
8o_  tessuto  del  cuore  medesimo,  lo 
mi  sono  incontrato  del  nari  in  de- 
positi di  materia  scrofolosa  tra  le 
appendici  tendinose  del  diaframma,  e 
non  solamente  erano  presentissimi  i 
caratteri  di  materia  scrofolosa  ram- 
mollita in  alcune  parli,  avente  quel- 
la compage  caseosa  che  tante  volle 
presenta  (|uando  passa  al  rammol- 
limento; ma  r ho  veduta  anche  di- 
stendersi altrcsi  sulla  superficie  del 
diaframma  col  suo  carattere  di  tra- 
sformazione cretacea. 

IV.  La  materia  scrofolosa  attacca 
del  pari  la  nuicosa  degli  organi  di- 
gerenti: e già  è noto  come  i cada- 
veri di  questi  individui  affetti  du 
scrofola  ci  presentino  le  esulcera- 
zioni scrofolose  tanto  nelle  intestina 
tenui  come  nelle  crasse.  iMn  qui  mi 
viene  in  acconcio  di  notal  e,  come  In 
frequenza  che  mostrano  oggi  i ca- 
daveri del  fenomeno  patologico  dei 
follicoli  enterici  esulcerali,  credo  che 
debba  ripetersi  unicamente  dalla  dif- 
fusione maggiore  in  che  siamo  della 
diatesi  scrofolosa;  perchè,  siccome  ho 
avvertito  altra  volta  parlando  della 
febbre  tifoide,  io  non  posso  suppor- 


re chela  trascuranza  degli  anatomi- 
ci passali,  prima  che  questo  enterite 
follicolare  entrasse  nelle  consuete 
osservazioni  anatomiche  della  scien- 
za, non  posso  supporre  che  vi  fosse 
tal  negligenza  nell’  ispezione  cada- 
verica da  non  avere  trovato,  o alme- 
no raramente,  nelle  febbri  gastriche, 
nervose  o tifoidee  tali  lesioni.  K la 
maggior  frequenza  con  che  1’  osser- 
viamo oggi  non  è un  rimprovero 
giusto  ai  passati  osservatori  : ma  è 
realmente  perchè  essendo  oggi  più 
che  non  era  per  il  passato  propaga- 
ta la  scrofola,  per  questa  ragione 
avviene,  che  noi  c’ incontriamo  fre- 
(luentemente  in  queste  esulcerazioni 
(lei  follicoli  intestinali,  non  sola- 
mente nelle  febbri  tifoidee , ma  an- 
che in  molte  altre  affezioni.  Di  mo- 
do che  bisogna  ritenere,  che  moltis- 
sime volte  (jucll’ enterite  follicolare 
ulcerosa  che  si  associa  alla  febbre 
tifoide,  0 che  costituisce  per  noi  il 
periodo  oraanico  di  questa  febbre  , 
tenga  riiutolc  sua  particolare  dalla 
condizione  scrofolosa  propria  del  feb- 
bricitante. Il  che  viene  anche  prova- 
to, mi  sembra,  dal  trovare  (li  fre- 
quente ristesso  fenomeno  anche  in 
altre  nmluttie,  come  nelle  febbri  in- 
termittenti , nelle  puerperali , nelje 
affezioni  del  sistema  nervoso,  ed  in 
alcune  malattie  istnimenlali,  e final- 
mente nelle  stesse  malattie  croniche 
di  petto , (piantun(iue  non  abbiano 
carattere  tifoideo.  Ed  in  quelle  poi 
che  abbiano  carattere  tubercoloso , 
come  nella  tise,  spessissimo  ci  in- 
contriamo nella  ulcerosa  enterite  fol- 
licolare. Aoi  abbiamo  avuto  in  que- 
sto teatro  niedesimo  molte  sezioni 
di  cadaveri , nelle  quali  la  malattia 
aveva  presentato  tutl'  altro  carattere 
che  la  forma  tifoide,  e non  ostante 
ricercando  diligentemente  lo  stato 
della  mucosa  enterica,  abbiamo  spes- 
so trovato  r enterite  follicolare  tmn- 
giuntu  a malattie  fra  loro  diversis- 
sime. All’  opposto  si  è veduto  che  in 
molte  località  dove  la  scrofola  non 
ha  una  forza  così  potente  come  l'hu 
nelle  nostre  contrade , la  stessa  feb- 
bre tifoide  ha  mancato  di  mostrare 
cos^ntemente  l'enterite  follicolare. 
Egli  sembra  adunque,  che  non  per 
la  negligenza  passata,  e tanto  meno 
per  una  connessione  essenziale  tra 
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questo  fenomeno  organico  e la  febbre 
tifoide,  ma  realmente  per  ima  nuovo 
produzione  putologica,  effetto  di  que- 
sta endemica  costituzione,  oggi  insor- 
ta con  inuggiorforzu  in  alcune  loci\li> 
là,  sin  frequente  Tovvenirsi  nel  depo- 
sito di  materia  scrofolosa  nei  follicoli 
intestinali , costituente  la  forma  fre- 
nucnle  che  noi  incontriamo o del- 
r ulcera,  o dell’ enterite  follicolare. 

V.  Abbiamo,  parlando  della  rachi- 
tide, fatto  conoscere  come  con  faci- 
lita s’ incontri , che  la  mala  confor- 
mazione del  torace  porti  sbilancio 
nella  circolazione  : e per  la  medesi- 
ma, siccome  è frequente  l’unione 
del  rachitismo  con  la  scrofola,  in 
alcuni  soggetti  avviene  che  facilmen- 
te soffrano  nel  loro  circolo  partico- 
lare venoso  i visceri  dell’ipocondrio, 
e facilmente  del  pari  deve  in  questi 
visceri  avvenire  deposito  di  materia 
scrofolosa  o tubercolosa.  E di  fatti 
molli  scrittori  sulla  scrofola  ci  av- 
vertono , che  la  milza  specialmente 
mostra  questi  depositi  scrofolosi,  o 
in  forma  di  materia  tubercolare,  o 
in  forma  di  raccolta  di  materia  ge- 
latinosa gialla , 0 passata  già  a quello 
stato  dì  forma  caseosa  che  non  ha 
poi  che  a subire  la  trasmigrazione 
cretacea  per  presentare  tutti  i carat- 
teri patologici  e del  rachitismo  c 
della  sci'ofola.  Si  è trovato  nel  pan- 
creas altresì  la  materia  scrofulosa 
depositarsi,  e stabilirsi  in  quest’  or- 
gano dei  nodi  duri  indolenti,  i qua- 
li oltre  all’  alterare  le  funzioni  di 
questo  viscere , si  presentano  poi 
nei  cadaveri  colla  forma  di  tuberi . 
i quali  con  certi  strati  concentrici 
vanno  a costituire  un  nucleo  in 
che  la  materia  gelatinosa  contenu- 
ta, 0 caseosa  molle  annunzio  il  ca- 
rattere costante  della  materia  scro- 
folosa. rVel  fegato  s’ incontra  ancora 
il  deposito  di  questa  materia,  ed  è 
frequente  nei  cadaveri  di  quelli  che 
presentano  in  altre  parti  1 affezione 
scrofolosa  manifesta.  ìlla  anche  in- 
torno ad  una  malattia  particolare  del 
fegato,  che  oggi  ritiene  in  nuovi  studi 
i recenti  patologi  qual  è la  cirrosi , 
io  ho  fatto  conoscere  altre  volte  la 
Urande  analogia  che  possa  fra  la  cir- 
rosi del  fegato  e la  scrofola  epati- 
ca; perocché  gli  acini  costituenti  nel 
loro  aggloineruinento  la  cosi  detta 
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cirrosi  epatica  presentano  tutti  i ca- 
ratteri dei  nuclei  scrofolosi,  i quali 
sogliono  osservarsi  nelle  glandule 
bronchiali,  mammarie  e mesenteri- 
che nel  primo  loro  periodo  d’ indu- 
rimento strumoso.  Parimenti  ho  del- 
le prove  di  osservazione  propria  per 
poter  stabilire  che  la  cirrosi  ha  ef- 
fettivamente un  fondo  scrofoloso , 
avendola  veduta  spesse^iare  appun- 
to ove  la  scrofola  è più  frequente, 
e sapendo  oli’  incontro , che  dove  la 
scrofola  in  altri  luoghi  si  presenta 
come  rarissima  malattia,  altrettanto 
rara  si  mostra  la  cirrosi.  In  varie 
sezioni  di  cadaveri  noi  l’avevamo  in- 
contrata gin  otto  volte  in  tre  anni. 
£ risulta  di  più  dulie  osservazioni 
nostre  essersi  dessu  mostrata  costan- 
temente in  associazione,  o con  tu- 
bercoli interni,  o con  porrigini  ester- 
ne scrofolose , o associala  coi  carat- 
teri i più  evidenti  di  rachitide. 

Di  maniera  che  si  può  del  pari 
ritenere,  che  la  cirrosi,  come  altresì 
l’ enterite  follicolare  ulcerosa , che 
sono  malattie  più  spesse  oggi  giorno, 
siano  una  llgUnzionedclla  diii'usione 
maggiore  dell’endemia  scrofolosa  al- 
la quale  miseramente  ci  troviamo  in 
mezzo  ai  nostri  tempi. 

VI.  Che  la  vessica  e la  prostata, 
e la  stessa  mucosa  uretrale  possano 
esser  talvolta  la  sede  di  materia  scro  • 
foiosa  lo  dicono  quelle' croniche  ma- 
lattie di  vcssica,  accompagnale  tal- 
volta da  catarri  vcssicali,  da  non  po- 
tersi vincere  con  nessun  mezzo  cu- 
rativo , seguite  da  fatali  esiti  ; lo  di- 
cono del  pari  quelle  esulcerazioni 
interne,  sin  dell’uretra  che  della  pro- 
stata, le  quali  con  dolori  acerbissi- 
mi e con  restringimenti  tormentano 
alcuni  infermi  sotto  forma  di  neu- 
ralgie  della  vessica,  nelle  quali  trop- 
po spesso  i chirurghi  sospettano  di 
complicanza  sifilitica.  Essi  dovreb- 
bero ricercare  se  venissero  da  com- 
plicazione scrofolosa  ; di  modo  che 
scoperto  questo  fondo  morboso , si 
lascerebbe  di  tormentare  come  trop- 
po spesso  si  fa  gli  ammalati , e con 
Dniciature  e con  cauterizzazioni  e 
con  metodo  dilatante  onde  curare 
questi  ristrlngimenti  ; laddove  se  si 
curassero  con  metodo  generale,  elio 
potesse  combattere  il  fondo  scrofo- 
loso stesso,  io  soli  certo  che  si  ver- 
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relibe  a capa  i»iù  presto  di  una  nio- 
dilieazinne,  se  non  foi-s'aiielie  di  ima 
totale  guarigione  di  queste  infermità. 
La  scrofola  della  mucosa  vaginale  si 
iiianifesta  talvolta  nelle  feininine  con 
quelle  ostinate  leucorree  perle  quali 
vanno  tante  volte  in  consumazione, 
e queste  leucorree  altresì  si  mostra- 
no rilielli  ui  clinici  a tante  specie  di 
rimedj,  fin  tanto  che  trovato  il  fon- 
do scrofoloso  e accompagnatili  nd  al- 
tri argomenti  adatti  per"  la  scrofola, 
in  gran  parte  si  vincono.  Lombard 
e Mckel  e Louis  hanno  parlato  di 
materia  scrofolosa  ritenuta  nella  stes- 
sa coinpage  carnea  deirutcro,  nella 
mucosa  deirnlero  stesso,  e nelle  trom- 
be e neU'ovaje.  Io  dimenticava,  fra 
le  altre  parti  soggette  a ricevere  al- 
terazioni massime  nella  loro  coni- 
page  anatomica  per  il  deposito  della 
materia  scrofolosa,  io  dinieiiticavu  i 
reni.  In  questi  suol  farsi  spesso  il 
deposito  scrofoloso,  o tubercoloso  ; 
ma  intanto  non  è comune  il  trovarlo 
in  esso  organo  come  lo  troviamo 
in  altre  parti , in  quanto  che  avve- 
nuta isi  lo  deposizione  della  mate- 
ria istessa,  la  funzione  fisiologica  del 
rene,  rendendolo  organo  di  trasmis- 
sione, fa  sì  che  i materiali  possano 
esserne  facilmente  espulsi.  Ciò  non 
esrlude  che  in  qualche  caso  non  vi 
possano  essere  depositi  ed  alterazioni 
tali  da  distruggere  in  totalità  la  com- 
page del  rene  istesso,  e ridurlo  in 
un  ascesso  ulceroso  contenente  del 
nus , e materia  di  scrofola  e di  tu- 
bercolo. \'i  risovveiiga  il  coso  che 
avemmo  in  clinica  l’anno  passato  di 
quella  donna  in  cui  il  rene  sinistro 
non  solamente  presentò  una  raccolta 
insigne  di  materia  tubercolosa , ma 
presentò  anche  il  non  comune  feno- 
meno della  endiitn  del  rcnej  vale  a 
dire  che  trascinalo  dal  suo  peso  crasi 
avanzato  nella  cavità  iliaca  sinistra, 
di  modo  che  mentiva  un  tumore  esi- 
stente neH’ovnja,  c per  tale  venne 
da  me  erroneamente  giudicato.  Du- 
rante tulla  la  sua  dimora  nello  spe- 
dale esaminando  scrupolosamente 
tutti  i fenomeni  anteriori  sofferti  da 
questa  donna,  nulla  accennava  che 
potesse  riportarsi  al  sistema  uropo- 
jetico.  Solamente  nel  penultimo  gior- 
no di  sua  vita  si  notavano  le  orine 
aventi  dei  caratteri  fetidi  e depositi 


di  materie  brune,  e che  indicavano 
che  le  funzioni  degli  organi  urojio- 
jelici  potevano  essere  alterate.  .Ha 
nelle  estreme  ore  della  vita  noi  in- 
contriamo i medesimi  fenomeni  in 
individui  nei  quali  non  si  tratta  di 
malattie  renali.  D’altronde  era  don- 
na che  aveva  avuti  degli  aborti;  era 
donna  la  quale  nei  parti  aveva  do- 
vuto ricorrere  al  chirurgo;  era  don- 
na che  manifestava  un  costante  do- 
lore nella  fossa  iliaca  sinistra,  ed 
il  dolore  era  anclie  accompagnato 
da  un  tumore  circoserilto,  che  si 
poteva  sospettare  della  ovaja,  per- 
chò  accompagnato  du  tutti  i carat- 
teri che  possono  presentare  i tu- 
mori di  esse.  Di  modo  che  di  null’nl- 
tro  sapendo  sospettare  si  fissò  la  dia- 
gnosi sulle  ovaja.  Uuando  fossimo  al 
cadavere,  laddove  doveva  essere  l’o- 
vajo  ingrossalo  si  trovò  il  rene  sup- 
puralo; e l’ispezione  di  quest’organo 
fece  conoscere  che  si  trattava  di  una 
gran  cisti,  ripiena  dentro  di  materia 
tubercolosa , in  parte  dura,  in  par- 
ie ranmìolUtn.  IVon  bastò;  l’osserva- 
zione fu  spinta  anco  nelle  vene  emul- 
genti,  c nella  loro  eomunicazione 
colla  cava  abdominale;  e fu  lungo 
questo  troncoche  noi  trovammo  una 
raccolta  condensala  della  inedesimu 
materia  scrofolosa,  della  grossezza 
e lunghezza  del  dito  indire  d’  nomo 
adulto,  presentante  i caratteri  della 
degenerazione  cretacea  in  alcuni 
punti,  in  altri  il  carullere  della 
materia  encefaloide,  in  altri  più  in- 
durila; ed  avente  anche  di  più  no- 
tabile nella  estremità  sua  inferiore 
la  produzione  di  alcune  minutissime 
diramazioni  venose,  capillari,  le  quali 
sembravano  proprie  ai  una  vegeta- 
zione intieramente  patologica  nata 
in  questo  pezzo  di  materia  ivi  depo- 
sitata. Il  grumo  era  solamente  in 
basso  per  poche  briglie  di  cellulare 
aderente  alla  membrana  interna  della 
vena,  la  quale  al  di  sopra  del  punto 
deH’adesione  era  bianca,  liscia  ed  in- 
lalUi.  Se  la  materia  tubercolare  nel 
centro  della  caia  fosse  per  una  spe- 
cie di  assorbimento  venoso  tirala 
dirò  quasi  dalia  emulgente  dopo  dì 
essere  stata  raccolta  e fusa  nel  rene 
stesso,  o se  si  facesse  anclie  in  que- 
sta parte  deposito  primitivo  di  ma- 
teria ed  ivi  si  anuasse  di  grado  ìu 
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(nrndo  metamorfosando  io  non  saprei; 
il  fallo  però  è che  indenliea  per  l’a- 
iialisi  chimica  resulti)  essere  in  ma* 
teria  delln  cisti  renale  con  quella  del 
tronco  venoso.  E come  pezzo  pato- 
lofrìco  non  comune  ad  incontrarsi, 
preparato  dairillustre  professore  Ci- 
villini , e da  lui  deposto  nel  nostro 
;.;abinetto , lo  presento  qui  alla  vo- 
stra osservazione. 

Incontriamo  anche  spesso  una  tale 
tumefazione  dolorosa  delle  niummel- 
le,  non  solo  nelle  maritate,  ma  an- 
che nelle  vergini,  o anteriore  alla  pu- 
bertà, 0 posteriore  ad  essa,  e che 
può  affacciarsi  altresi  durante  l'al- 
iattamento,  la  quale  tumefazione  si 
presenta  talvolta  con  caratteri  di  ar- 
rossamento o di  lividore  cutaneo  del- 
l'organo  mammario,  con  durezza  e 
nodi  qua  e là  sparsi;  talché  il  cor|>o 
delle  mammelle  ove  vi  sia  combinato 
qualche  stato  apparente  di  cachessia, 
iiiiilq  di  più  facile  che  mentisca  l'a- 
spetto di  quel  punto  intermedio  di 
passaggio  fra  lo  scirro  ed  il  tyirci- 
nniiia  , che  talvolta  viene  annunziato 
con  i medesimi  fenomeni  nelle  don- 
ne specialmente  che  hanno  per  età 
perduta  In  mestruazione,  (luelli  che 
si  osservano  nulle  giovaiiette  e nelle 
vergini , sieno  pur  combinale  con 
amenorrea,  e con  ingrossamenti  del- 
le glandola  siibasccllari  e inguinali 
non  istentano  a dissiparsi  sotto  un 
regime  antiscrofoloso;  ma  nelle  adul- 
te, e in  quelle  non  più  mestruate 
sono  quasi  sempre  i furieri  del  car- 
cinoniu  inammario. 

VII.  Ma  una  parte  la  quale  grave- 
mente. spesso  nei  bambini  é tormen- 
tala dall’azione  irritante  della  mate- 
ria scrofolosa  è fuori  di  dubbio  roc- 
chio e le  sue  esterne  membrane.  Ci 
racconta  il  Becr  che  in  Vienna  due 
terzi  delle  ofuilmie  si  manifestano 
coslantemeiile  con  carattere  scrofo- 
loso, e di  100  oftalmie,  !)5  presen- 
tano questo  carattere  , attaccando  i 
tarsi  (lolle  palpebre,  le  glandulemei- 
bomiane,  onde  avviene  la  cosi  della 
blefarite  tcrofolosa  f.ieilissima  a re- 
cidiva, e ribelle  tante  volte  si  al  nie- 
todoantiflogistico  e deprimente,  quan- 
to al  metodfo  tonico  ; e non  cedevole 
se  non  che  ad  una  provvida  meta- 
stasi che  da  queste  parli  ad  altre  per 
la  natura,  si  faccia,  .come  alle  gUui- 


diile  cervicali  o sollomascellnri  : ov- 
vero per  l’ azione  di  alcuni  medica- 
menti che  combattono  la  diatesi. 

I tubercoletli  e le  consecutive  cro- 
ste erpetiche,  che  sulla  fronte,  allo 
tempia,  alle  gote  e dietro  le  orcc- 
chie  si  formano,  durante  il  corso 
ostinato  della  blefarite  scrofolosa , 
sono,  secondo  che  io  ho  veduto,  la 
maniera  di  crisi  la  più  radicale  e 
sicura  della  malattia.  Non  v’  ha  d'al- 
tronde lesione  di  membrane  esterne 
od  interne  dell’occhio  stesso,  che  non 
sappia  talvolta  essere  In  fatale  con- 
seguenza dcH'oftalmia  scrofolosa.  .4i 
quali  guasti,  che  possono  presentare 
tutte  le  mnlatlie  dell’occhio  le  più 
funeste  e mostruose , conduce  qua- 
sicchè  sempre  l' ulcera  della  cornea. 
L’oftalmia  scrofolosa  inoltre  è,  come 
l’ ingorgo  tonsillare,  spesse  volle  la 
forma  primitiva  e solitaria  nelja  qua- 
le si  dispiega  la  diatesi  « Fuul-il  (Ione 
« ( (lice  il  Sicliel  ) que  la  dispositioii 
« lymphatique  comiuence  à se  mani- 
« fesler  dans  une  aulrc  panie  que 
« l’oeil  '!  Vous  portons  la  eonviction, 
« basée  sur  des  fuits  doni  le  n(hnbre 
« s’accroit Joiirnellement,  que  l’oeil 
« peut  s'uffeeler  d'oplilalinie  scrofii- 
« Icuseuvant  qu'il  nc  se  soit  inoniré 
« du  lésioii  dans  aucun  aulre  or- 
« gnne.  » 

Anche  la  membrana  del  meato  udi- 
torio esterno  si  fa  spesso  la  sedtdella 
niateria  scrofolosa  ; e da  ciò  nc  ven- 
gono certe  otorree  pertinaci  lunghis- 
sime che  lerniiiiiino  facilmente  in 
carie,  e facilmente  attaccaiu)  con 
questa  carie  le  porzioni  petrose  delle 
ossa  temporali.  Avvenuto  questo  fa- 
tale fenomeno  la  otorrea  ha  sempre 
un  tristo  esito.  Voi  ne  avemmo  un 
esempio  in  clinica  in  una  giovane, 
nella  quale  colesta  otorrea  lini  con 
la  carie  deU'osso  temporale,  per  cui 
avvennero  rapidi  i rias.sorbimenli 
della  materia  ivi  formatasi:  e i due 
accessi  di  febbre  perniciosa  seconda- 
ria, sotto  i quali  spirò,  orano  1’  ef- 
fetto del  pus  nel  sangue;  avendo  il 
cadavere  mostrato  i molli  piccoli 
abscessi  del  palinone  destro,  e trac- 
cie  di  j)us  anche  iieirarleria  polmo- 
nare. Ed  è proh.ihiUssìmo  che  in  mol- 
ti casi  (li  sordità  uccoippagnata  da 
mutismo,  allorché  la  sordità  è av- 
veiuiUi  dorante  i primi  periodi  del- 
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l' infami»,  è probabilissimo  dissi,  che 
ui  depositi  di  questa  materia  scrofo> 
Iosa  si  debba  il  fenomeno.  Tolto  il 
senso  dell’udito  sic  viene  come  con- 
sejtuenza  necessaria,  se  l’eia  è te- 
nerissima, il  mnlismo  : e parecchi 
de’  nostri  funciulli  sordi-muti  deb- 
bono In  loro  sventura  alla  scrofola 
dell’  orbano  dell’  udito , che  li  ha 
sorpresi  appunto  quando  la  parola 
prendeva  da  quell’ organo  educazio- 
ne^ abitudine. 

La  mucosa  pituitaria  attaccata  da 
scrofola,  oltre  al  separare  quel  mu- 
co acre  che  gonfia  r estremità  tnolle 
delle  narici  e il  labbro  siqieriore,  si 
esulcera  e genera  l’ozena  con  proflu- 
vio d’icore  fetente:  le  sottili  lamine 
delle  ossa  nasali  si  denudano,  si  nc- 
crosano:  il  puzzo  nasce  dalla  decom- 
posizione della  sostanza  osseo.  Avete 
veduto  in  quest’  anno  (1843  ) due 
casi  clinici  interessanti  di  rinorrèa 
scrofulosa  ni  numero  10  c 11  della 
-sala  delle  donne.  La  giovane  del  nu- 
mero 10  afTetta  alla  narice  sinistra 
era  tormentata  da  neurnlgie  di  tutta 
quella  parte  del  suo  corpo;  le  emi- 
cranie , le  otalgie,  le  cardialgie , le 
«oxalgie  si  alternavano  a vicenda,  e 
la  fossa  iliaca  sinistra  e la  cavita  ar- 
ticolare del  femore  erano  principal- 
mente minacciate  da  secrezione  o 
deposito  di  materia  scrofolosa.  Con 
tutto  ciò  i mestrui  correvano  rego- 
lari, e Taspelto  era  florido,  e le  car- 
ni sode  e ben  nutrite.  Altrettanto 
buona  nntrizione  voi  osservavate 
nella  giovane  del  n.  11,  nella  quale 
l’ulcera  della  pituitaria  con  carie 
delle  lamine  ossee  era  cagione  delle 
frequenti  epistassi  cui  andava  sog- 
getta, e le  epistassi  trattenevanle  la 
escrezione  mestruale.  Lo  quale  quan- 
do non  aveva  sfogo  sufficiente  per  le 
mirici,  deviata,  come  era  abitualmen- 
te ai  capillari  esterni,  producevn  al- 
cune macchie  echimotiche  alle  brac- 
cia o alle  gambe  che  dopo  cinque  o 
sei  giorni  scomparivano.  3!a  quale 
differenza  tra  il  colore  di  queste  mac- 
chie di  un  sangue  escrementizio,  e 
uello  della  iniezione  rossa  vivace 
el  capillari  della  faccio,  che  prece- 
deva sempre  la  epistassi  ! In  quest’ul- 
timo fenomeno  voi  avevate  lo  spec- 
chio di  quanto  .succede  ne’  capillari 
pneiimoniri  per  l’ulcera  tuberÀlosa, 


quando  si  prepara  anche  in  essi  la 
emottisi. 

Vili.  Da  un  osso  che  si  nutre  di 
un  sangue  che  sovrabbonda  di  ma- 
teriali calcarei  (rachitide),  a un  osso 
ià  fonnato  sulla  cui  superfìcie  si 
eposita  la  stessa  materia  morbosa  e 
ne  turba  la  vaseolarità  periostèa , e 
per  flogosi  e suppurazioni  ne  guasta 
le  trame  e In  tessitura  (scrofoln  del- 
le ossa)  la  differenza  è evidentissi- 
ma. È per  compressione  adunque  o 
per  infiammazione  che  la  compage 
ossea  si  guasta  quando  la  invade 
la  materia  scrofolosa.  Il  fenome- 
no accadde  il  più  spesso  verso  la 
pubertà  o nella  virilità  ; e allora  le 
ossa  si  atrofizzano  o si  cariano , o 
acquistano  tale  fragilità  da  frattu- 
rarsi facilmonte,  con  difficile  e sten- 
tata irregolare  formazione  del  callo. 
Altra  diflerenza  tra  la  intima  para- 
trofia  ossea  del  rachitismo , e la 
esterna  e superficiale  adesione  della 
materia  scrofolosa  si  osserva  pure 
negli  attacchi  dei  capi  spungiosi  (fel- 
le articolazioni.  La  scrofola  gli  in- 
vade egualmente,  ma  di  rado  e sem- 
pre dall’  esterno  ; vale  a dire  dalle 
membrane  sinovlali  ; laddove^  la  ra- 
chitide tiiinefà  ed  ingrossa  i pomi 
spongiosi  primitivamente,  ed  è que- 
sto sempre  il  principio  della  sua  in- 
vasione. La  lussazione  spontanea  del 
capo  del  femore  avviene  anche  nei 
bambini  per  rachitismo  ; ina  senza 
quelle  estese  ulcerazioni  e suppura- 
zioni, senza  que’  profondi  guasti 
delle  capsule  e del  pomo  spongioso 
del  femore , e senza  la  febbre  etica 
che  accompagna  In  stessa  lussazione, 
allorché  succede  negli  adulti  per  de- 
posito di  materia  scrofolosa  nella 
stessa  cavità  articolare.  I casi  da  me 
osservati  in  Pisa  di  siffatte  ischiadi 
scrofolose  appartengono  a femmine 
o nella  pubertà  o poco  al  di  là  di 
essa.  Li  no  seduti  sempre  seguiti  dii 
esito  funesto , a meno  che  non  s| 
trattino  in  sul  nascere  con  bagni  di 
acqua  marina  e rìinedj  anliscrofolo- 
si.  Il  cadavere  di  Francetea  Jletiee- 
nuli  dì  Gello,  contadina  nubile  di 
anni  22,  figlia  dì  padre  gottoso  e di 
madre  già  affetta  da  scrofole  e da 
artrilide,  entrata  in  clinica  il  1 gen- 
najo  1843  con  una  ischiade  scrofa- 
Iosa,  della  quale  già  solTriva  sino 
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dal  {giugno  deir  anno  innanzi,  e 
morta  con  accorciamento  deU’arto , 
enteralgia , febbre  etica,  diarrea  col* 
liqualiva  e inarasnio  il  18  aprile 
dello  stesso  anno,  vi  mostrò  quanto 
estesi  e profondi  possono  essere  i 
guasti  che  la  materia  scrofolosa  suole 
indurre  nella  cavita  coxo*feinorale, 
la  quale  trovaste  ripiena  di  tanta 
materia  cremosa  e purulenta  che 
aveva  spinto  in  fuori  la  testa  del  fe- 
more. Il  processo  ulceroso  aveva  con- 
sumate le  cartilagini  interarticolari, 
e quella  del  copo  dell’  osso  in  ma- 
niera che  poche  falde  ne  rimaneva- 
no mescolate  col  pus,  e le  superficie 
ossee  erano  nude,  scabre,  cariate  ; i 
legamenti  consunti  aneli’ essi.  L’a- 
scesso cotiloideo  comunicava  con  al- 
tra raccolta  purulenta  fra  il  psoas  e 
Itliiico,  e per  mezzo  di  un  seno  col- 
l’eminenza ileo-pettinea,  che  pure 
era  cori-osa  c cariata.  Le  intestina 
si  tenui  che  crasse  disseminate  di 
corrosioni  e di  ulceri,  alcuni  dei 
quali  aveanle  perforate  in  tutta  so- 
stanza. Il  uolinone  destro  era  tutto 
intarsiato  di  materia  tubercolare. 

IX.  Ma  più  sorprendente  egli  è il 
notare  questi  depositi  di  materia 
scrofolosa  coi  medesimi  coratleri  che 
hanno  in  altre  parti  organiche,  ef- 
fettuarsi nei  centri  del  sistema  ner- 
voso. Olivier , \Visman  ed  altri  ci 
parlano  di  tumori  scrofolosi  incon- 
trati nelle  masse  encefuliclie , lungo 
la  colonna  vertebrale , o formatisi 
originariamente  nelle  membrane,  ov- 
vero anche  nei  cordoni  midoìlari 
della  spina.  Hanno  osservato  ohe, 
quando  i tumori  scrofolosi  si  for- 
mano nelle  masse  encefaliche,  pre- 
diligono la  superficie;  hanno  osser- 
vato" altresì,  che  fermandosi  o depo- 
sitandosi la  materia  scrofolosa  nel 
tronco  spinale,  predilige  la  parte 
cervicale  piuttosto  che  le  parti  più 
basse.  Secondo  il  caso  che  noi  pren- 
deremo a narrare,  l’osservazione  di 
questi  anatomici  è vera  ; imperocché 
anche  noi  abbiamo  trovato  il  tumore 
scrofoloso  essersi  formato  nella  su- 
perficie anteriore  degli  emisferi.  En- 
tri» in  clinica,  il  14  marzo  1843,  il 
fanciullo  yJngiolino  Bardesi  di  Pie- 
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trasanta  di  anni  10.  Presentava  un 
abito  scrofoloso,  un  capo  grosso  pe- 
sante, che  con  difficolta  tenea  ritto: 
pupilla  dilatatissima  : cefalea  ricor- 
rente alla  parte  frontale  destra  che 
gli  faceva  emettere  fortissimi  ululati: 
un  parlare  bleso  : un  moto  di  snccia- 
mento  e di  masticazione  continua 
colle  labbra  e colle  mascelle:  un  ri- 
dere da  imbecille  : l’avambraccio  si- 
nistro rnttratto  contro  il  braccio  con 
rande  forza , talché  il  tendine  del 
icipite  è come  una  corda  in  massi- 
ma tensione:  abduzione  del  pollice 
della  stessa  mano:  l’arto  toracico 
sinistro  denutrito  : denutriti  pure  e 
semipuralizzali  gli  arti  inferiori  : 
sotto  le  cefalee,  per  lo  più  notturne, 
tremore  di  lutti  gli  arti , quindi  per- 
dita dì  tutti  i sensi  e assopimento. 
l/n  idrocefalo  interno  sinlomalico  di 
una  alterazione  organica  di  genere 
scrofoloto  nella  farle  anteriore  del- 
l’ emisfero  destro  del  cervello  fu  la 
nostra  diagnosi.  Dopo  imattro  mesi 
di  inefficaci  soccorsi  il  fanciullo  pe- 
riva, e il  suo  cadavere  presentava 
la  teca  craniense  molto  assottigliata, 
gli  emisferi  squallidi  , enfiati , ca- 
scanti: nei  ventrìcoli  cerebrali  una 
enorme  quantità  di  siero  effuso  ed 
opaco,  e io  stesso  fluido  linfare  ef- 
fuso in  minore  quantità  esisteva  pure 
nel  tessuto  sottoaracnoideo.  Ma  il 
più  notabile  si  fu  che  nella  parte  an- 
teriore del  lobo  destro  del  cervello, 
appunto  dove  si  manifestava  costan- 
temente il  dolore  , ivi  esisteva  un 
tumore  bernoccoluto  della  grossezza 
di  un  uovo  di  gallina,  rivestito  di 
una  membrana,  i di  cui  lacerti  fibrosi 
posteriori  in  forma  di  peduncolo  si 
perdevano  nella  sostanza  cerebnde 
circostante , estremamente  rammol- 
lita. La  materia  dì  tal  tumore  era 
nel  centro  bianca,  caseosa,  molle,  al- 
l’ intorno  più  consistente , e di  un 
colore  giallo-rossiccio.  Il  pezzo  ana- 
tomico che  io  qui  vi  presento,  e che 
fa  ora  parte  del  nostro  gabinetto  pa- 
tologico, voi  lo  vedeste  già  sul  ca- 
davere, c conoscete  del  pari  l’ecce- 
dente quantità  di  fo.sfali  calcarei,  che 
in  una  poiv.iunedi  esso  fu  rinvenuta 
per  l’analisi  chimica. 
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il  fondo  scrofoloso  influisca  a modi- 
ficare certi  fondi  morbosi , e certe 
I.  Inllueiiza  del  fondo  scrofoloso  so-  forme  morbose  principali,  basterà  il 
pra  olire  iiiaìaUie.  — II.  Sulle  truscegliere  fra  le  classi  principali 
nifilaUie  cutanee-,  scrofola  e sifi-  delle  malattie  alcune  di  esse,  in  die 
liVle  cagioni  delle  indeterminabili  meno  sia  contrastabile  la  inodilica- 
varielùdi  forme  nelle  malattie  ero-  zione  che  ivi  induce  la  diatesi  scro- 
iiicbe  ilellu  pelle -.vojoio  modificato  foiosa. 

dalla  scrofola  e modificatore  di  II.  Facendoci  da  prima  dalle  ma- 
està. — 111.  ìnftuensa  sulle  malat-  lattie  cutanee,  siaii  queste  costituite 
He  infiammatorie.  — IV.  Sulle  da  forma  impetiginosa,  o da  forma  e- 
febbri.  — V.  Sulle  neurosi;  ca-  sanlematica,  prodotte  da  contagi  par- 
so clinico.  — VI.  Sulle  malattie  ticolari,  noi  sceglieremo  alcune  fra 
reumatiche.  — VII.  Sulle  malattie  queste  due  classi  di  malattie,  nelle 
isirumentali,  e su  quelle  da  caiua  quali  si  vedranno  con  evidenza  i 
traumatica.  — Vili.  Conversioni  cangiamenti  che  la  scrofola  induco 
della  scrofola  e suoi  connnbii  con  nelle  forme  morboso  particolari  di 
altre  cachessie.  — W.  Sua  combi-  queste  uflczioiii.  Tra  le  impetigini 
iwziijue  colla  sifilide.  chi  non  sa  che  i durtri  sotto  forma 

dello  diverse  erpeti,  sono  grande- 
I.  La  potenza  di  un  morbo  qualsiasi  mente  modificati  dal  fondo  serofolo- 
non  è tanto  dimostrata  per  la  sua  en-  so  ? e chi  non  sa  del  pari,  che  l’erpete, 
demica  o epidemica  natura,  nè  tanto  per  esempio  ftirfuracea,  spesso  passa 
meno  per  la  estensione  di  quelli  orga-  ad  assumere  il  carattere  ulceroso  e 
ni  che  occiuiu,  quanto  eziandio  per  fagedenico,  quando  appunto  s’incon- 
qnelle  modificazioni  che  può  il  inorilo  tra  in  una  aiatesi  scrofolosa?  K si 
suddetto  ingenerare  nelle  altre  ma-  può  ritenere  che  la  diflicoltn  granile 
lattie,  c quanto  altresi  per  le  diverse  in  che  si  trovano  oggi  i dermatologhi 
conversioni  morbose  che  può  incou-  per  classificare  secondo  le  fanne 
trare,  e finalmente  per  le  eombinazio-  esteimc  le  impetigini,  dipenda  dalla, 
ni  die  possono  effettuarsi  Ira  questo  modificazione  s<?greta  che  induce  in 
morbo  ed  altri  di  non  lieve  e diversa  queste  forme  il  fondo  scrofuloso  e 
natura.  dimostrare  la  potenza  inor-  il  sifilitico  ; in  quanto  che  inlerrom- 
hnsa  della  scrofola  noi  fin  qui  abbiamo  pe  di  tal  maniera  i caratteri  di  esse, 
adoperato  in  modo,  che  venga  essa  che  i dermatologhi  sono  costretti  a 
eonferinata  tanto  dalla  varia  apparen-  cambiarne  i quadri  iiosoingici  dal- 
za  esterno  quanto  altresì  dalle  varie  l’uno  all’  altro  anno  , ilalr  una  ol- 
e molte  sedi  morbose,  che  dalla  l’altra  edizione  de’ loro  prospetti, 
materia  costituente  la  scrofola  pos-  Ed  è veramente  in  clinica  una  iiii- 
sono  essere  occupate,  himaneora  a-  seria  il  non  avere  ancora  un  trattato 
(hinque,  perchè  si  vegga  il  vasto  im-  di  questo  genere  di  malattie,  il  quale 
pero  di  questa  nialatua  nella  preseli-  ci  possa  servire  di  guida  a caratte- 
te  età , di  far  noto  quanto  sia  il  rizzare  con  precisione  la  classe,  il 
potere  o la  influenzo  modificatrice  di  genere  e la  specie  a cui  certe  affe- 
questo  morbo,  e della  diatesi  scrofo-  zioni  impetiginose  appartengono  : 
Iosa  sopra  moltissime  malattie,  ed  in-  del  che  è ragione  non  la  poca  dili- 
fime  quali  sieno  le  sue  principali  mor-  genza  degli  studiosi,  ina  veramente 
buse  conversioni,  e quali  anche  le  sue  il  fondo  scrofoloso,  nelle  sue  diverse 
eombinazinni  con  morbi  di  ultra  qua-  relazioni  colle  malattie  croniche  del- 
liià.  E vero  che  0.  voler  dare  un  (pia-  la  cute,  as.sai  diflìcili  a discuoprirsi 
<U'o  completo  di  queste  inlliienze  o e determinarsi.  Per  esempio,  io  non 
inodificnzioni  che  la  diatesi  scrofolosa  trovo  chi  m’insegni  come  si  distin- 
indiiee  nella  maggior  parte  delle  guc  l’erpete  primitivo  dall’ erpete 
malattie,  sieno  acute  o croniche  , intrinsecamente  legato  colla  scrotola, 
import<Tebbo  direi  quasi  ripeten*  un  dall’  erpete  critico  della  scrofola  slesr- 
trattato  di  lutti  ì principali  casi  delle  sa  e del  rachitismo , daU' eri>ete  in 
malattie  dalle  quali  cafllitta  Pinna-'  che  si  tramutano  spesso  nel  ciixolo 
qilà.  Ma  a,provurc  quanto  renliiiente  ereditario  la  gotta,  la  litiasi,,  la  scro- 
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fola  e la  lisi  li  fatto  però  nello  cazioni  considerevoli  dalla  diatesi 
sua  verità  empirica  considerato  mi  scrofolosa  preesistente.  Un  esempio 
obbliga  a dichiarare,  che  assai  più  non  di^^biodi  questo  fatto  ravenunu 
spesso  occorre  di  notare  le  influenze  in  clinica  quattro  anni  fa  , quando 
deirerpele  sulla  scrofola,  che  di  que-  vedemmo  i singolari  effetti  del  con- 
sta su  quella;  e che  tali  influenze  tagio  del  vajolo  arabo,  comunicato 
sono  cosi  spesso  benefiche  , die  ho  da  un  fanciullo  die  ne  era  pieno  nel 
dovuto  e debbo  dire  nella  mia  pra-  periodo  della  eruzione,  ad  un  altro 
tica  frequentemente  : fortunali  gli  fanciullo  non  vaccinato,  ma  affetto 
erpetici  t/i  questo  suolo  scrofoloso!  da  scrofola  esterna,  manifesta  spe- 
IJuaiito  agli  esantemi,  alcune  par-  cialmenle  per  ingorghi  delle  glandule 
ticolari  osservazioni  ci  eoiidurreb-  submascellari  e parotidee  u sinistra, 
bero  quasi  a sostenere,  che  o^gi  nei  con  fenomeni  anche  di  tumefazione 
bambini  si  è reso  un  po’  piu  raro  del  labbro  superiore,  di  corizza  e di 
quel  dominio  assoluto  delle  epide-  oftalmia  dei  tarsi  di  genere  pari- 
mie  esanteinaticlie  di  uno  volta  ; o mente  scrofoloso.  Ou*^stn  bambino 
se  non  più  raro,  certamente  uvven-  adunque  ufletto  dal  principio  conta- 
gono  oggi  le  epidemie  esantemati-  gioso  del  vajolo  arubo,  lungi  dallo 
che  nei  fanciulli  con  una  mitezza,  sviluppare  la  forma  del  vajolo  ura- 
clie  nei  secoli  passati  rare  volte  s’in-  bo,  mostrò  quella  che  suol  preseiita- 
contrava.  Del  pari  succede,  che  fra  re  la  varicella,  quando  per  modilì- 
gli  esantemi,  il  vajolo, a ino’ di  eseni-  razione  della  vaccina  suole  la  Vae- 
pio , incontrandosi  sopra  individui  cina  medesima  produrre  questa  for- 
scrofolosi , sembra  subire  delle  ino-  ma  esantematica.  E certamente  che 
dificazioni , che  somigliano  moltis-  questa  modificazione  si  dovette  alla 
simo  a quella  modiflcazione  parti-  diatesi  scrofolosa  che  o impediva, 
colare,  che  induce  nel  contagio  vajo-  per  la  particolare  discrasia  snngui- 
loso  la  stessa  vaccina.  E oggi  si  gna  che  l’ accompagna,  che  il  conta- 
trova  qualche  pratico  che  non  ha  gio  si  facesse  strada  lino  al  centro 
diflicolta  d’emettere  il  concetto,  che  circolatorio,  ed  ivi  sviluppasse  la  sua 
la  vaccinazione  ha  moltiplicato  le  ferocia  e prendesse  la  sua  regolare 
scrofole , o che  per  lo  meno  l’ aver  eruzione  secondo  la  foi'iiia  del  vajo- 
soUratto  la  specie  umana,  e la  clas-  lo  arabo;  ovvero,  cornee  più  vensi- 
se  specialmente  dei  fanciulli  col  mile,  attaccando  la  scrofola  con  for- 
mezzo  della  vaccinazione  da  quei  ma  esterna,  il  sistema  gloudulare  sot- 
processi  eliminatorj  suppurativi  cste-  to-dermoide  imprimesse  alla  cute 
sissimi  che  sulla  cute  determinava  medesima  una  condizione  tale,  sia 
il  vajolo  arabo , ha  tolto  un  mezzo  di  senùbilità  sia  d’ irritabilità , per 
onde  preservare  i fanciulli  daH’ag-  la  quale  era  vinta  in  gran  parte 

f pressione  della  scrofola,  o eliminar-  l’attitudine  u risentire  il  principio 
a.  i\oì  non  saremo  per  far  plauso  contagioso.  Di  modo  che  questo 
a cotestoro,  che  vorrebbero  con  tali  contagio,  che  in  altro  bambino  non 
azzardate  proposizioni  abbattere  o affetto  da  scrofola  aveva  prodotta 
sminuire  la  gratitudine  che  deve  il  la  forma  più  confluente  del  vajoItT 
secolo  presente,  e dovranno  i futuri,  arabo,  in  questo  fanciullo  alfetto  da 
al  ritrovato  della  vaccina,  la  quale  scrofola  produsse  la  forma  dello  va- 
lungi  dall’aver  moltiplicato  la  scro-  ricella  o ravaglìone.  Altro  esempio 
fola,  è stata  più  tosto  degenerata  di  conlrarii  effetti  ci  porse  la  fan- 
ddlla  scrofola  in  modo  da  rendere  ciulla  che  voi  ricorderete  posta  al 
ineflicaci  un  buon  terzo  de’ suoi  ef-  N.  10,  con  panatisi  completa  delie 
fetti.  Però,  volendo  esser  seguaci  del  estrcmilii  inferiori  per  tumore  scro- 
vt^ro,  dobbiamo  sostenere  la  massi-  foioso  aderente  ai  legamenti  arti- 
ma,  che  il  fondo  scrofoloso  subisce  cqlari  delle  vertebre  lombari  della, 
rnodilìcazioni  in  se  dalle  aggressioni  spina.  Un  vajolo  arabo  confluente,, 
(li  alcuni  principii  contagiosi,  e dai  dal  quale  fu  presa  nella  stessa  cU-' 
loro  svolgimenti  ; come  all’  iocon-  nica,  terminato  che  ebbe  il  suo  corso, 
tro  i priiH'ipj  contagiosi  nel  loro  fu  seguito  dalla  completa  scomyarsai 
svolgimento  sentonoi  spesso  modifi-  del  tumore  e della  paralisi.  Dobr 
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biamo  adunque  ritenere  nuesto  prin- 
cipio generale,  che  la  cacne^sia  scro- 
fulosa possa  essere  inodifìcatu  dai 

firiiicipj  contagiosi  i quali  si  svi- 
uppaiiu  con  forme  esantemnliche  co- 
scinti , ed  hanno  un  periodo  d’ eru- 
zione accompagnato  specialmente  da 
processi  suppurativi;  come  all’ in- 
contro lo  stesso  fondo  scrofoloso  vai 
ga  qualche  volta  a modificare  il  corso 
e le  fasi  di  questi  esantemi  medesimi. 
K credo  ultresi  che  a questo  fondo 
scrofoloso  si  debba  l'immensa  varietà 
che  oggi  incontrano  i pratici  nella 
forma  della  vaccina.  E le  questioni 
che  oggi  si  sostengono  sulla  necessità 
della  rivaccinazione  basate  su  i|ue- 
ste  forme  incostanti  provenienti  o 
dal  vnjolo  arabo  , o dal  vajolo  in- 
nestato, o veiainenle  dalla  vaccina 
degenere , si  devono  in  gran  parte 
oll’nttruversare  che  fu  questo  prin- 
cipio contagioso  un  fondo  di  cuche- 
sia  il  più  dilTiiso  fra  le  popolazioni 
odierne , qual' è quello  della  scro- 
fola. 

III.  Fra  noi  è anche  meraviglioso 
il  fenomeno  del  dìfìicile  incontrarsi 
i clinici  in  fondi  infìammutorj  ge- 
nuini e forti  di  maniera,  che  non  è 
tanto  per  esser  noi  av  versi  a certi 
sistemi,  quonto  per  ciò  che  la  verità 
clinica  c’  impone,  che  noi  dobbiamo 
essere  assai  cauti  nel  numero  e nelle 
dosi  dei  salassi.  i\oi  incontriamo 
nelle  infiammazioni,  e prendiamole 
pure  del  loro  tipo  massimo,  qual’  ò 

fier  esempio  la  pneumoiiile,  non  so- 
amente  un  fondo  per  lo  più  misto, 
ina  un  corso  che  facilmente  si  per- 
turbo , e terminazioni  che  lasciano 
spesso  penosi  residui.  i\è  lo  strano 
andamento  di  tali  infiammazioni  è 
dovuto  a deficienza  di  clementi  fibri- 
nosi 0 cniorici,  giacché  lo  mostrano 
Jnche  quei  scrofolosi  in  che  cotesto 
deficienza  non  esiste  ; ma  bensì  al 
principio  stesso  scrofoloso.  Il  quale,  I. 
esistente  nei  tronchi  e nelle  gìandole 
linfatiche  perverte  la  funzione  as- 
sorbente collaterale  al  centro  flo- 
gistico^  e rende  più  facili  le  epatiz- 
zazinni;2.  comunica  ni  processo  fto- 
gistico  la  tendenza  alla  formazione 
dell’ulcera,  e quindi  le  facili  emor- 
ragie interstiziali,  le  difficili  cicatriz- 
zazioni; 3.  rimane  elemento  ostruente 
nel  capillari  anche  quando  il  loro 


circolo  sanguigno,  mercè  Ifi  cura  an- 
tiflogistica, sarebbe  riaperto,  e de- 
genera in  tubercolo;.)  accresce  gli 
sconcerti  della  sensibilità  negli  scro- 
folosi sempre  esaltata  : ed  altera  e 
erverte  cosi  le  sinergie , le  eon- 
iienze  e le  risoluzioni  critiche. 
Da  ciò  dipende  la  difficoltà  d’incon- 
trare una  equabile  espansione  feb- 
brile , la  quale  si  sostenga  al  di  la 
del  quinto  o sesto  giorno  in  uii.i 
proporzione  patologica  che  stia  in 
corrispondenza  col  fondo  morboso, 
e col  grado  del  processo  flogistico 
centrale  : il  facile  sospendersi  del 
conato  espettorante  ; il  decadere  fa- 
cile e pronto  delle  forze  quando  si 
oltrepassi  anche  di  poche  onde  la 
misura  dei  salassi.  Tutte  queste  va- 
rietà che  fra  noi  presentono  le  in- 
fiammazioni debbnnsi,  a parer  min,  in 
gran  parte  attribuire  al  fondo  scro- 
foloso diiVusn  negrindividiii,  di  ma- 
niera che  noi  vediamo  facilissinni- 
mente  traboccare  negli  esili  i più 
pericolosi  le  pieurili.le  pneumonili. 
Troviamo  anche  spesso  le  più  lievi 
I bronchiti  assumere  per  le  stesse  cau- 
se un  eonillere  cronico  c pertinace, 
degenerare  con  la  massima  facilità 
o in  bronchiti  capillari  se  manten- 
gono il  loro  periodo  acuto , ovvero 
in  formazione  d!  materia  tuberco- 
lare se  passano  allo  stato  cronico. 
Oneste  fucili  degenerazioni  adunque 
(Ielle  più  gravi  infiammazioni , tra 
le  quali  abbiamo  tolto  ad  esempio 
le  sole  bronchiti,  le  pneiimoniti,  le 
pleuriti,  sono  dovute  sicuramente 
al  facile  incontrarsi  del  fondo  scro- 
foloso negli  indìviilui  sottoposti  al 
nostro  trattamento  curativo. 

IV.  E che  direni  poi  delle  modifi- 
cazioni che  nelle  febbri  in  ganere 
può  indurre  il  fondo  scrofoloso 
Oualche  altra  volta  in  clinica  mi 
sono  fermato  sulla  questione  odier- 
na tra  il  Boudin  ed  altri  prativi 
intorno  all’niiloponùmo,  tra  la  scro- 
fola , la  tisi  e la  febbre  intermit- 
tente miasmatica,  ed  ho  fatto  cono- 
.scere  anche  nella  .storia  delle  per- 
niciose di  Roma  per  quali  ragio- 
ni questa  legge  non  sia  alnmiss^■ 
bile  nella  scienza  : e il  Bouditi  me- 
desimo ha  sofferto  da  molte  parti 
opposizioni  basate  sopra  fatti  invon- 
trastabiii , per  i quali  si  vede  con- 
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riunjrersi  insieme  la  diatesi  scrofo- j maritaste,  vi  acquistasse  iia  valore 
iosa  con  il  dominio  einlemico  della  | patologico  da  dare  fondamento  al 
febbre  miasmatien.  In  Italia  son  pa-  vostro  preteso  antagonismo.  La  scro* 
l ecchi  gli  esempj  dì  questa  combina-  fola  laleitle  . la  scrofola  iiUerua, 
zinne  ; ma  anche  mori  d’ Italia,  e quella  che  sì  sviluppa  dopo  la  pu- 
neir  isole  nostre  più  prossime,  come  berta  per  ima  soppressione  di  aliat- 
a Curfii^  si  trova  con  facilità  la  de-  tamento  nelle  femmine,  o pel  ccs- 
generazione  delle  malattie  di  petto  sare  de’  loro  mestrui,  sono  rimaste 
fu  tisi  tubercolate  per  vizio  scro-  fuori , o sono  comprese  nel  vostro 
foioso,  come  con  facilità  si  trova  al-  calcola  statistico?  il  contare  è facile 
tresi  la  febbre  miasmatica;  cosi  in  anche  in  medicina;  ma  non  tutti 
altri  luoghi  che  qui  è inutile  ram-  quelli  che  contano  sanno  convertire 
mentare.  Posta  la  non  esistenza  di  il  numero  in  una  verità  scientifica, 
questo  antagonismo,  noi  troviamo.  Credo  anch'io  che  in  alcune  loca- 
che  dove  esistono  le  febbri  inter-  lità,  dove  le  acque  potabili  spiccino 
mittenti  miasmatiche,  ed  esiste  con-  da  roccie  granitiche  o vulcaniche,  o 
temporaneamente  anche  endemica  la  da  un  calcare  assai  compatto , seb- 
diutesi  scrofolosa , le  degenerazioni  bene  per  prossime  paludi  infette  da 
di  queste  intermittenti  e delle  com-  intermittenti,  mancni  la  causa  geo- 
plicazioni  loro,  e specialmente  delle  logica  della  scrofola.  .Ua  in  altri 
fìsconie  epatiche  e spleniche  in  de-  luoghi  dove  la  frana  calcarea,  e mus- 
positi  dì  materie  cremose,  cartilagi-  sime  la  conchilifera  predomini , c 
nee,  calcaree,  tubercolose  sono  assai  le  acque  potabili  ne  vadono  saiu- 
più  pronte  a manifestarsi.  E vi  ho  rute,  e siunvi  insieme  paludi,  sevi 
fatto  vedere  in  clinica  facilmente  saranno  intermittenti  vi  sarà  per 
degenerare  in  tisi  tubercolare  le  in-  per  mia  fede  anche  la  scrofola,  lo 
terinittenti  diuturne,  quando  per  al-  vorrei  pertanto  che  in  coloro  i quali 
cuna  causa  accidentale  avvenga  che  si  danno  al  computo  comparativo 
s’ induca  negl’ infermi  qualche  affé-  delle  scrofole  c uelle  intemiittenti 
ztone  reumatica  o catarrale.  Alle  nelle  regioni  palustri,  si  riunissero 
corte:  antagonismo  fra  due  morbi,  queste  due  prerogative:  1.  che  essi 
vuol  dire  che  1’  uno  non  può  stare  studiassero  bene  alla  qualiUì  del 
insieme  coll'  nitro.  Uno  scrofoloso  terreno  e delle  acque  potabili  ; 2. 
■iduii(|ue  non  dovrebbe  contrarre  che  dicliiarassero  bene  innanzi , u 
(ebbri  maremmane.  Si  verifica  que-  quali  caratteri  riconoscono  la  scro- 
sto fatto  ? A'o  , perchè  dovunque  fola.  Senzadichè  le  loro  tavole  sta- 
esista  endemica  la  scrofola , se  una  tistiche  non  saranno  che  tavole , e 
inondazione  o qualche  altro  acci-  i loro  numeri  non  saranno  altro  che 
dente  faccia  nascere  una  palude,  e numeri. 

sia  in  estate  o in  autunno,  e in  clima  Quanto  alle  febbri  continue,  alle 
caldo,  le  febbri  intermittenti  altee-  sinoche,  abbiamo  già  mostrato,  come 
olieranno  anche  gli  scrofolosi.  L’iii-  il  facile  degenerare  delle  sinoche  , 
versa  del  supposto  antagonismo  è,  che  incominciano  con  più  blandi 
elle  dove  sono  febbri  niuremmane  sintomi  in  febbri  tifohlee  coi  doti- 
non  potrebbe  coabitare  la  scrofola,  nenteritc,  con  formazione  di  ulceri 
Qui  non  si  cercano  ragioni  : si  vien  lungo  la  mucosa  intestinale,  è do- 
fuori  coi  numeri.  Si  contano  i scro-  vuto  in  gran  parte  alla  congiunzìo- 
folosì  dì  un  tratto  di  paese  dove  ne  coll’  abito  scrofoloso.  Voi  vede- 
sieno  endemiche  le  interinittenti.  Ma  ste  anche  lungo  il  corso  clinico  co- 
chi  contava  coteste  scrofole  era  in  me  la  scrofola,  questa  micidiale  dis- 
grado di  conoscere  tutte  le  varietà  posizione,  possa  influire  a render 
di  forme  sotto  le  quali  la  scrofola  ribelli  l’emorrugie,  le  idropi,  ed  di- 
si presenta?  a quali  caratteri  ha  tre  sorta  di  profluvii. 
stabilito  egli  la  esistenza  q la  non  V.  Vi  ha  altresì  da  notare,  come 
esistenza  della  scrofola  ? Bisognava  nella  classe  specialmente  delle  ma- 
coininduredi  qui,  miei  signori  com-  lattie  nervose  abbia  una  grande  ìn- 
putistì , se  volevate  che  tanto  la  fluenza  il  fondo  scrofoloso  a inodi- 
scrofola  che  il  numero  al  quale  la  ficacne  la  milura^  e ceniierne  tante 
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volle  piu  diflicili  i metodi  curolivi. 
I\on  purlerò  delle  molte  epilessie , 
delle  quali  può  esser  causa  unica 
organica  una  qualche  vegetazione  di 
genio  slruinoso  prodotta  nell’ence- 
falo 0 nello  spinai  midollo  j ma  di 
quelle  aflezioni  convulsive  special- 
mente,  dalle  quali  vengono  attaccate 
alcune  femmine  dopo  il  cessare  dei 
mestrui.  IVoi  che  ci  aggiriamo  in 
mezzo  a questa  fatale  endemia,  ri- 
scontriamo che  il  fondo  scrofoloso 
ne  è spesso  la  causa  unica;  e qtial- 
uhc  volta  eziandio  combattendo  que- 
sto fondo  direttamente,  piuttosto  che 
attenersi  ed  ostinarsi  nella  cura  an- 
tispasmodica , siamo  pervenuti  con 
r ajuto  della  natura  a guarigioni 
inaspettate.  Vi  sono  varj  scrittori 
sulle  malattie  mentali,  cominciando 
dall’ Esquirol  fino  ai  più  recenti,  i 
quali  ci  hanno  fatto  conoscere  , co- 
me fra  le  cause  predisponenti  che 
oggi  più  spesseggiano  delle  diverse 
specie  di  vesanie,  sia  da  riguardarsi 
la  diatesi  scrofolosa;  ed  in  molli 
padri  statistici  si  vede,  che  questa 
iatesi  o combinato  o precedente  la 
genesi  dell’alienazione  mentale  so- 
venti volte  s’incontra. 

E assai  più  facile  però,  che  la  scro- 
fola , quando  è combinata  con  una 
nevrosi,  o è genitrice  di  essa,  agisca 
sui  nervi  in  modo  più  meccanico 
che  chimico;  voglio  dire,  che  le 
elioree,  le  epilessie , le  paralisi  che 
nv"vengono  con  diatesi  scrofolare, 
le  ho  quasi  sempre  trovale  o con 
tumori  0 con  altri  depositi  di  ma- 
teria scrofolosa  nei  centri  o nei 
tronchi  principali  dei  nervi  che  ne 
turbavano  meccanicamente  le  fun- 
zioni. IVcl  cadavere  di  Àiitovio  Pucci 
di  PitUrabuoìia.  artigiano  di  49  an- 
ni, entralo  nella  nostra  clinica  il  6 
dicembre  1842  per  paraplegia  delle 
etireiiiiif)  inferiori  con  semi-parali 
si  del  retto  e della  vessica  (malattia 
che  soffriva  da  sette  mesi  innanzi), 
e mortovi  il  28  pennojo  1843,  aperta 
la  colonna  vertebrale  voi  trovaste  un 
insigne  versamento  sieroso  fra  le 
membrane  e il  cordane  spinale.  Le 
tre  prime  vertebre  dorsali  vi  si  mo- 
strarono rammollite  e cariate , con 
insieme  le  estremità  delle  coste  ad 
esse  corrispondenti  : dirimpetto  alle 
quali  nella  cavità  toracica  incontra- 


ste un  tumore  della  grossezzo  d’iin 
arancio , aderente  alle  ossa  sulle 
quali  si  era  formato^  coperto  da  una 
cisti  cellulo-librosa  ineguole,  e con- 
tiguo alle  branche  anteriori  di  al- 
cuni nervi  spinali  e ad  alcuni  rami 
del  sistema  ganglionare  del  gran 
simpatico.  La  materia  contenuta  in 
esso  tumore  ve  lo  fece  giudicare  di 
natura  emato-midollare.  Sapevate  che 
il  Pucci  apparteneva  a famiglia  in 
che  era  stata  la  gotta  , e nei  corpi 
delle  due  prime  vertebre  lombali  ve- 
deste quella  benché  lieve  deformità, 
che  annunciava  un  preesistito  ra- 
chitismo. .Aon  manca,  del  resto j 
ualche  altro  esempio  di  paralisi 
elle  estremità  inferiori , soltanto 
per  tumori  che  ledano  i rami  ori- 
gìnarii  superiori  del  gran  simpatico. 
Il  pezzo  anatomico  preparato  dal 
prof.  Civinini  si  conserva  nel  no- 
stro gabinetto  patologico. 

VI.  Voi  udiste,  quando  si  trattò 
della  gotta  e della  sua  gene.si  pri- 
mitiva, il  potere  che  avevano  a ge- 
nerarla le  materie  traspirabili  re- 
spinte nel  sangue,  le  quali  o tratte- 
nute per  una  vita  inerte  che  squili- 
bra le  corrispondenze  tra  lu  nutri- 
zione eccedente  e le  scorse  denutri- 
zioni , 0 respinte  pei  turbati  pro- 
cessi sudoriferi  della  cute  sotto  l'a- 
zione di  cause  esterne , aumentano 
la  formazione  e i depositi  fibrinnso- 
calcarei,  che  nella  gotta,  nella  ra- 
chìtide, nella  scrofola  c nella  tuber- 
colosi si  osservano  : e le  doglie  mu- 
scolari esterne  e delle  articolazioni 
caratteristiche  della  reumalosi,  tor- 
mentano sempre  più  o meno  chi  è 
ulTetto  da  coleste  discrasie.  Ouimli 
è che  ciascuna  di  esse , c mussiimi- 
menle  la  scrofolare,  aggrava  lu  con- 
dizione reumatica , siccome  questa 
danneggia  quelle. 

I II.  Abbiamo  brevemente  toccalo 
le  classi  principali  dei  morbi  che 
possono  sentire  una  nutdificazione 
del  fondo  scrofoloso,  come  mali  cu- 
tanei, febbri,  iiifiummuzioni,  nevro- 
si , reumi.  Besta  ora  a dire  alcun 
che  intorno  alle  malattie  organiche 
strumentali , in  molte  delle  quali 
pure  il  carattere  scrofoloso  è oggi 
generalmente  ammesso  da  moltissimi 
clinici,  e dai  patologi  che  meglio  in- 
vestigarono la  natura  intima  ai  certi 
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tumori.  Viene  ora  stabilito,  che  il 
fondo  scrofoloso  sia  la  matrice  prin- 
cipale dì  molti  di  quei  morbi  orga- 
nici , che  specialmente  sotto  sem- 
bianza di  tumori  vanno  manifestan- 
dosi in  alcune  parti  dell’organismo; 
ma  principalmente  si  crede  che  pen- 
<lano  dollu  natura  scrofolosa  i fun- 
ghi encefaloidi  e i midollari , e del 
(lari  i funj^hi  cosi  detti  ematodi.  Po- 
chi dubbi  poi  restano  intorno  ai 
scirrosi  e carcinomatosi , siccome 
vedremo  trattando  della  diatesi  scir- 
rosa c carcinomatica  ; chè  lo  spes- 
seggiare di  queste  diatesi  in  luoghi 
dove  è endemica  la  scrofola  dimo- 
stra la  combinazione,  ralTinità  di 
questi  due  principi , vale  a dire  del 
principio  scrofoloso  col  carcinoma- 
toso.  Anche  se  noi  volgiamo  il  no- 
stro sguardo  alle  principali  malattie 
delle  ossa,  molte  ai  esse  sono  di  ge- 
nere scrofolare;  e primeggia  tra  lo- 
ro la  cosi  detta  tpinaveiUosa:  ma- 
lattia meritevole  ai  nuove  e più  di- 
ligenti ricerche  , intorno  alle  quali 
sappiamo  oggi  occuparsi  il  valen- 
tissimo collega  nostro  .Mccolucci , 
uno  dei  prefetti  della  scuola  ippo- 
cratica dì  A'apoli,  c dalla  sua  saga- 
cita  ne  attendiamo  con  impazienza 
gli  opportuni  schiarimenti. 

K (la  questa  classe  dei  tumori 
passando  alle  malattie  che  avven- 
gono per  cause  traumatiche,  quanta 
non  è la  influenza  del  fondo  scrofo- 
loso sull’  esito  delle  ferite,  delle  am- 
putazioni, e di  altre  operazioni  chi- 
rurgiche? Ci  narra  il  più  volte  ci-i 
tato  Cumin,  che  essendosi  egli  in- 
contrato in  una  giovinetta  scrofolosa 
nel  caso  di  amputazione  fattale  per 
effetto  di  frattura  con  lacerazione, 
nel  secondo  giorno  della  medicatura 
vide  gemere  dall’ osso  amputato  una 
materia,  la  quale  analizzata  presen- 
tava tutti  i caratteri  della  materia 
scrofolosa.  Questi  sono  i fenomeni 
adunque  della  influenza  modiflcatri- 
ce  della  scrofola  sopra  la  estesa 
classe  dei  morbi  chiamati  istrumen- 
tali. 

IX.  La  quale  influenza  verrà  an- 
che più  provata  se  rammenteremo 
|a  conversione  fatale  della  scrofola 
in  litiasi  e ossificazione  arteriosa , 
facile  ad  avvenire  ed  a generare  quei 
vizi  precordiali  negli  aimlti,  che  ren- 


donsi  spesso  affatto  incurabili.  Cosi 
l’idrocefalo  e l’ idrorrachia  ne’  bam- 
bini sono  successioni  tolvolta  della 
diatesi  scrofolosa  medesima.  Taluni 
le  credono  forme  primitive  deila 
scrofola;  ma  ciò  non  è sempre  vero, 
mentre  dipendono  il  più  delle  volte 
da  vizi  di  struttura  e di  cìrcoio  del 
sistema  vascolare  per  effetto  di  de- 
posizione di  materia  scrofolosa.  Que- 
ste idropi  secondarie  non  bene  in- 
vestigate nella  loro  origine  hanno 

firodutto  la  falsa  ipotesi,  che  la  scrofo- 
a dipenda  da  esuberanza  di  parte  ac- 
quosa del  sangue.  L’ idrope  non  à 
che  una  condizione  accidentale  allo 
stato  scrofoloso:  e quando  s’incon- 
trano i connubi!  di  due  o più  ca- 
chessie , importa  il  distinguere  le 
congeneri  dalle  differenti:  e la  pra- 
tica offre  molto  più  frequenti  i con- 
nubìi delle  congeneri;  e quando  s’in- 
contrano le  altre,  facilmente  si  ri- 
conosce, studiandovi  sopra,  che  sono 
affezioni  secondarie.  Noi  incontriamo 
spesso  la  scrofola  e la  rachitide  uni- 
te insieme.  La  rachitide  congiunta 
colla  tisi  tubercolare  è un  connubio 
frequente:  la  scrofola  congiunta  con 
la  tabe  mesenterica  nei  bambini  è 
anche  questa  un’  unione  frequente  e 
gravissima.  Il  Cumin  incontrò  del 
pari  la  scrofola  in  unione  col  cal- 
colo urinario;  e varie  volte  è acca- 
duto anche  a me  di  trovare  la  pro- 
duzione calcolosa.  La  unione  adun- 
que di  queste  cachessie  congeneri 
colla  scrofola  merita  tutta  la  nostra 
attenzione,  in  quanto  che  ci  ricon- 
duce sulle  diverse  sedi  organiche 
occupate  dallo  stesso  principio  mor- 
boso, e subordina  a quelle  le  svariate 
forme  della  molattia. 

X.  Da  ultimo  considereremo  la  fa- 
tale associazione  della  sifilide  colla 
scrofola.  Noi  non  siamo  di  quelli  che 
ritengono,  che  l’ introduzione  della 
sifilide  in  Europa  abbia  dato  luogo 
alla  scrofola;  perchè  sappiamo  che 
essa  esisteva  avanti  alia  sifilide;  e 
^porrate  nel  libro  delle  glandule  già 
disse:  quum  cero  propno  morbo 
qlandulct  trgrolovt  morbi  tubercula 
’fiufit , et  stnimie  retullant,  et  febrit 
corpus  occitpat  : ed  oramai  è incan- 
trastabile  che  era  gin  conosciuta  <iai 
Greci  e dai  Latini  la  scrofola,  sic- 
come ns  abbiamo  prove  in  Celso;  e 


da  tutta  la  scuola  galenica  in  giù 
s<*nipre  si  è pnriotndi  afTezione  scro- 
folosa. Abbiamo  di  più  per  tradizio- 
ne, che  nei  primi  tempi  del  medio 
evo  rendevasi  questo  morbo  della 
scrofola  ribelle  a tanti  riincdj  , che 
finalmente,  siccome  avviene  dei  cuori 
e dell’  intelletto  umano  clic,  quando 
non  trovano  ajuto  sulla  terra  s' innal- 
zano fino  al  cielo,  cominciarono  ad  in- 
trodursi delle  maniere  sacre  di  ciira- 
gioiie,  consacrando  perfino  le  mani 
dei  re,  che  si  credeva  col  loro  con- 
tatto potessero  sanare  gli  scrofolosi. 
E da  ciò  passando  poi  all’  estremo 
opposto,  vale  a dire  da  una  fede  pu- 
ra e sublime,  in  quanto  che  ricor- 
reva alla  potenza  suprema,  ad  una 
fede  superstiziosa,  qual  era  quella 
di  far  toccare  le  mani  agghiacciate 
dei  cadaveri  e specialmente  degl’im- 
piccati come  mezzi  di  guarigione, 
superstizione  che  ai  tempi  dell’A- 
libert  vigeva  ancora  nella  coltis- 
sima Inghilterra;  tutte  queste  ma- 
niere di  guarigione  che  rimontano 
fino  all’  epoca  della  civilizzazione 
europea , provano  non  esser  vero , 
che  r invasione  della  scrofola  in  Eu- 
ropa sia  posteriore  a quella  della  si- 
filide. 3la  essa  già  esisteva  in  modo 
endemico  in  alcuni  luoghi,  quando 
Ih  sifilide  venne  piuttosto  ad  aggra- 
varla che  a produrla.  Ora  la  combi- 
nazione di  questi  due  virus  è quella 
che  da  alla  patologia  tanto  medica 
che  chirurgica  i morbi  più  orribili, 
e meno  trattabili  dai  conosciuti  mezzi 
curativi.  Ma  la  sifilide  è una  caches- 
sia congenere  al  rachitismo,  alla 
scrofola , alla  tubercolosi  ? Ciò  non 
può  essere , essendo  quella  un  con- 
tagio. La  facile  combinazione  adun- 
ile di  ambedue  i principi  i morbosi, 
ipeiide  dalla  contemporanea  loro 
trasmissione  ereditaria;  e l’aggra- 
varsi di  tutte  tre  colai  i cachessie,  al- 
lorché si  trovano  in  connubio  colla 
lue  sifilitica,  dipende  dall’ufiinità  che 
ha  il  virus  sifilitico  per  il  sistema 
osseo,  e dalla  sua  azione  disvelleiite 
della  parte  onimalc  dai  sali  calcarei 
delle  ossa  medesime.  Osservate,  o 
signori , quel  cranio  del  nostro  ga- 
binetto ir.itologico  con  vegetasioue 
aghiforme  per  carie  universale  ve- 
nerea, ed  avrete  un  notobile  esempio 
della  potenza  sifilitica  divulsivu  delle 


combinazioni  organiche  tra  le  parti 
animali  e le  terrose  o calcaree;  pro- 
cesso patologico  non  dissimile  da 
quella  che  si  opera  nelle  sopniinen- 
lovate  cachessie. 

LEZIONE  SETTI.MA. 

I.  Del  Creti.visjio;  impor /ansa  della 
ricerca  delle  cause  di  esso  onde 
ravvicinarsi  alla  eliologia  della 
scrofola,  — IL  £udemia  crrlinica  : 
suoicuralleri  costitutivi:  il  bron- 
cocete  endemico  riconosce  le  steste 
cagioni  del  cretinismo  td  è della 
mèdesima  natura.  — Ili.  Ragioni 
del  Foderi  per  differenziare  h? 
scrofola  dal  cretinismo.  — IV. 
Esame  comparativo  dei  fenotiwni 
del  rachitismo  e le  deformità  ossee 
' dei  cretini  : dei  fenomeni  della 
scrofola  e quelli  del  gozzo  c del 
cretinismo  : conclusione  sulla  idio- 
zia del  cretinismo  : identità  tra 
la  scrofola,  la  rachitide  e il  creti- 
nismo, il  qual  ultimo  rappresenta 
il  più  allo  grado  d’ intensità  delle 
due  affezioni.  — V.  Delle  cause 
del  cretinismo:  etiologia  slabilila 
dai  primi  osservatori.  — VI.  Il 
Fodere  respinge  l’antica  etiologia  : 
valore  delle  sue  critiche.  — VII. 
Ritorno  degli  ultimi  viaggiatori  e 
osservatori  siilla_  etiologià  antica: 
r esuberanza  dei  priiicipii  calca- 
rei nelle  acque  potabili  prima  cau- 
sa del  broncocele  endemico  e del 
cretinismo.  — Vili.  Opposizioni 
dei  Francesi  alle  osservazioni  di 
SI.  Clelland:  ipotesi  del  Roussin- 
gaiill  : conclusione. 

I.  Ho  giudicato  molto  opportuno  al- 
la migliore  intelligenza  della  natura  e 
delle  cause  della  scrofola  non  omet- 
tere dì  trattenermi  con  alquante  con- 
siderazioni intorno  alla  natura  mor- 
bosa di  un’  aflezione  conosciuta  sotto 
il  nome  di  ci'etinùmo,  in  quanto  che 
essa  partecipa  della  natura  delle  af- 
fezioni scrofolose  ridotte  al  grado  il 
più  eminente,  ed  in  quanto  può  qual- 
che migliore  indagine  fatta  intorno 
alle  cause  di  questa  forte  e caratte- 
ristica endemia  condurci  a corrobo- 
rare con  maggiori  prove  quelle  che 
noi  assegneremo  per  avventura  alla 
scrofola  stessa.  Di  maniera  che  due 
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vnntfl^gi  avremo  noi  da  queste  brevi 
l onsideruzioni  intorno  al  cretinismo: 
il  I.  sarà  di  ricercare  in  esso  le  a- 
nalogie  che  sono  manifeste  tanto  con 
la  rachitide,  nuanlo  con  la  scrofola; 
il  2.  sarà  quello  di  fissare  con  mag- 
giori prove,  e con  prove  desunte  da 
quelle  località  dove  queste  due  ca- 
chessie sono  al  più  elevato  punto 
(ir'nocevolezza  , di  fissare , dissi , le 
cause  di  tutte  le  cachessie,  le  quali 
a (luesta  endemia  si  ravvicinano. 

li.  A tutti  è noto  come  il  cretini- 
smo sia  malattia  endemica  delle  val- 
late situate  alle  falde  delle  catene 
delle  grandi  montagne,  con  deformità 
del  sistema  osseo,  alterazione  morbo- 
sa del  sistema  glandolare,  e idiozia. 
1 caratteri  adunque  del  cretinismo 
sono,  questa  grave  alterazione  del  si- 
stema osseo,  ed  una  grave  alterazione 
del  sistema  glandulare  esterno,  con- 
giunte queste  due  alterazioni  con  gra- 
do eminente  d'idiotismo.  Non  ci  trat- 
terremo noi  ad  indagare,  siccome  han- 
no fatto  il  Foderò  e varj  altri,  d’on- 
de possa  essere  derivata  questa  pa- 
rola Cretinumo  assegnata  dagli  anti- 
chi a tal  malattia  degli  alpigiani.  E- 
gli  sembra  però  che  l’idea  di  alcuni, 
che  questo  cretinismo  debba  derivare 
dalla  voce  Cretien  non  possa  soste- 
nersi, giacché  non  vi  sarebbe  somi- 
glianza tra  le  due  voci  che  nel  linguag- 
gio francese,  e nelle  altre  lingue  non 
la  trovereinmo;di  moilo che l’Esquirol 
stimò  che  piuttosto  cretino  significas- 
se alluvione,  e che  gli  abitanti  pri- 
mitivamente collocati  nei  terreni  di 
alluvione  fossero  andati  soggetti  a 
questa  malattia,  che  in  quei  luoghi  si 
sviluppò  in  modo  endemico.  Questo 
fiensiero  dell’  Esquirol  non  mi  pare 
punto  accettevole,  perchè  non  sono 
realmente  tutti  i luoghi  dove  segui 
un' alluvione  quelli  nei  quali  si  vede 
aiich'  oggi  endemica  la  malattia.  Egli 
sembra  più  naturale,  che  l’ origine  di 
questo  nome  sia  venuta  dalla  parola 
creta,  e per  l’applicazione  della 
imrola  medesima  alla  malattia  sia  sta- 
la delta  crelinitmo,  perchè  dà  l’aspet- 
to cretaceo  agli  individui  che  ne  sono 
alTetli,  e perchè  forse  è più  connessa 
con  alcune  regioni  che  contengono 
sostanze  calcaree  e materie  cretacee 
discìolte  dulie  acque  che  servono  di 
lievundu  agli  abitanti.  Ma  ciò  poco 


interessa  alla  scienza.  Quello  che  più 
importa  è il  ricercare,  se  il  fenomeno 
che  si  osserva  frequentemente  nel 
cretini  ossia  il  broncocele,  e l’in- 
gorgo scrofoloso  della  tiroide,  è fe- 
nomeno il  quale  debba  esser  riguar- 
dato quasi  elle  identico  colla  malattia 
istessa  del  cretinismo.  Oggi  certa- 
mente che  i patologi,  quantunque 
convengono  tutti  che  il  broncocete , 
ossia  il  gozzo,  è un  fenomeno  costan- 
temente associato  al  cretinismo,  non 
ostante  taluni  inculcano  che  si  ri- 
guardi come  differente  affatto  dui 
cretinismo  medesimo.  Io  sarei  volen- 
tieri della  loro  opinione  quando  mi 
avessero  prima  con  esattezza  dichia- 
rato la  natura  del  cretinismo;  impe- 
rocché allora  vedrei  se  v’hn  analo- 
gia o identità  di  natura  tra  il  bron- 
coccle  che  hanno  i cretini,  quando 
è manifesto  alla  loro  parte  cervicale, 
ed  il  cretinismo  stesso.  Ma  non  aven- 
do essi  determinato  esattamente  la  na- 
tura del  cretinismo,  credo  che  lo  sta- 
bilire come  errore  l’identità  ammessa 
da  alcuni  fra  il  broncocele  ed  il  cre- 
tinismo, sia  una  soverchia  arditezza, 
in  quanto  che  confessano  essi  mede- 
simi che  nelle  località  dove  il  bron- 
coeele  è costantemente  associato  al 
cretinismo,  dipende  dalla  causa  stes- 
sa che  produce  il  cretinismo.  Sicché 
essi  dicono  che  sono  due  effetti  i 
quali  sembrano  di  natura  affatto  di- 
versa, ma  derivanti  però  dalla  stessa 
cagione.  E qui  credo  che  per  conci- 
liare le  opinioni  non  si  abbia  a fare 
che  una  eliminazione  giudiziosa  di 
tutte  quelle  arfezioai  della  gianduia 
tiroide,  le  quali  non  somigliano  o non 
sono  della  stessa  natura  scrofolosa, 
che  presenta  il  broncocele  che  accom- 
pagna il  cretinismo.  Noi  possiamo  a- 
vere  ipertrofia  della  gianduia  medesi- 
ma per  meccanici  sforzi,  come  nelle 
donne  per  i conati  che  accompagnano 
il  parto,  come  del  puri  la  pertosse  e 
il  vomito  possono  generarla  in  chiun- 
que altro.  Sappiamo  che  può  avve- 
nire oltresi  un  ingorgo  della  medesi- 
ma gianduia  fuori  che  per  principia 
scrofoloso:  ((uindi  non  siamo  lontani 
neppiir  noi  dall'  ammettere  questa 
diversità,  e dal  credere  che  non  lutti 
i tumori  della  gianduia  tiroide  sono 
il  broncocele  scrofoloso,  o il  bronco- 
cele  che  accompagna  costantemente  il 
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fretinismn.  Mn  nuello  clic  si  presenta 
nelle  località  dove  coesistono  insieme 
le  cause  atte  a suscitare  il  cretini- 
sino  è realmente  della  stessa  natura, 
(>  identico  al  cretinismo  medesimo. 
Di  maniera  che  lo  stesso  Foderò  e 
il  Cerisc,  uno  degli  ultimi  indagatori 
della  malattia  dei  cretini  hanno  pen> 
salo  il  primo,  che  il  gozzo  non  ibssc 
che  la  cagione  principale  dell’ effetto 
cretinismo  , vale  a dire  faceva  dipen- 
der questo  dall’affezione  prima  del 
broncocele,  c cosi  dimostrava  che  non 
è diversa  affatto  la  natura  di  queste 
due  affezioni.  Il  secondo  ci  ammo- 
nisce, che  quando  il  viaggiatore  entra 
nelle  vallate  delle  alte  montagne,  dove 
è endemico  il  cretinismo,  cóme  dire 
quasi  portinaio  di  quella  entrata, 
nella  quale  egli  troverà  poi  una  ma- 
lattia endemica  sviluppata  al  grado 
suo  estremo,  egli  incontra  il  bron- 
focele:  il  gozzo  gli  si  presenta  il 
primo  isolato  dal  cretinismo,  e quan- 
to più  egli  si  avanza  verso  il  chiu- 
so delle  valli  istesse,  va  incontrando 
a grado  a grado  sviluppato  il  creti- 
nismo nella  sua  più  alta  forma;  cosi 
ascendendo  e discendendo  nelle  mon- 
tagne medesime  il  Foderò  ci  dice  , 
che  nell’ ascendere  che  si  fa  nelle  al- 
ture della  Morienna  e di  Val  d’Aosta 
noi  vediamo  cessare  il  cretinismo, 
od  isolarsi  da  questo  il  broncocele,  e 
discendendo  incontriamo  da  principio 
U broncocele  isolato,  ed  in  basso  nelle 
valli  dove  è endemico,  complicar.*!  col 
cretinismo.  Da  ciò  adunque  deducia- 
mo che  realmente  vi  sono  alcuni  luo- 
ghi, come  nelle  Cordigliere,  nelle 
montagne  dell’  Indostan  dove  il  gozzo 
è malattia  endemica  spesso  isolata  dal 
cretinismo.  Ma  non  s’ incontra  però 
1’  opposto,  vale  a dire  dove  vi  è 
cretinismo  non  s’incontra  mancanza 
di  gozzo:  dove  vi  ò cretinismo  vi  ò 
broncocele  ; quantunque  pure  esista 
il  fatto  di  potersi  trovare  endemico 
in  alcune  località  il  gozzo  senza 
I’  esistenza  del  cretinismo.  Il  che 
vuol  dire,  non  che  queste  due  malat- 
tie non  possano  essere  dello  stesso 
fondo  morboso,  ma  che  laddove  è 
endemico  il  gozzo  sono  più  miti  o 
mancano  quelle  date  cagioni  atte  a 
farle  salire  a quel  grado  di  nocevo- 
lezza, che  ò sufficiente  ad  associare  al 
gozzo  il  cretinismo. 


III.  I/altra  questione  sulla  quale  il 
Foderò  altresì  lungamente  si  trattiene 
è quella  deU’intrinseca  differenza  tra 
la  scrofola  e la  malaltìu  dei  cretini. 
Noi  siamo  di  tutf  altro  parere  da  quel- 
lo seguito  dal  Foderò,  il  quale  espone 
varie  ragioni  per  far  conoscere  che  il 
cretinismo  ètutt’altra  malattia  che 
la  scrofola,  c le  principali  che  egli  ad- 
duce, sono  le  seguenti  : 

1.  Jl  gozzo  è maloUin  esclutivamen- 
te  locale,  e In  scrofola  è una  generale 
affezione. 

Il  riguardare  il  gozzo  endemico  co- 
me malattia  esclusivamente  locale  è 
un  errore.  Il  Foderò  stesso  lo  dimo- 
stra quando  ammette  che  il  gozzo  è 
ereditario  : che  si  converte  in  creti- 
nismo alla  terza  generazione  : che  un 
padre  cretino  può  tnismettere  il  solo 
gozzo  ne’  figliuoli.  Questi  avvicen- 
damenti provano  in  modo  non  dubbio 
r alterazione  generale  della  econo- 
mio. 

2.  Il  gozzo,  simple  in  coni  modi  té,  non 
subisce  in  sé  stesso  fasi  funeste  come 
la  scrofola. 

Qui  pure  ò manifestamente  confuso 
il  gozzo  sporadico  col  gozzo  endemi- 
co. Il  gozzo  è una  simple  incommo- 
dilé?  Ebbe  mai  veduto  il  Foderò  una 
glandola  bronchiale  o mesenterica  af- 
fetta da  scrofola  ? le  stesse  varietà  di 
degenerazione  organica  che  nel  gozzo 
si  presentano  vi  avrebbe  osservato.  E 
come  si  può  dire,  che  il  gozzo  in  sé 
stesso  non  ha  fasi  funeste,  se  nelle  sue 
cisti  do  una  materia  linfare  e gelati- 
nosa ha  presentato  tutte  le  trasfor- 
mazioni possibili  lino  olla  adiposa,  al- 
la seirrosa,  alla  ossea,  alla  cretacea  1 
Curioso  ò poi  che  il  Foderò  ammetta 
la  conversione  del  gozzo  in  cretini- 
smo, e ripeta  quest’ultimo  dall’azione 
meccanica  e.sercitata  sui  vasi  cervicali 
dalla  tiroide  tumefatta,  c nello  stesso 
tempo  asserisca  che  il  gozzo,  simple 
incommodité,  n’  occasione  par  lui- 
tnènie  ancun  danger  ! 

3.  La  scrofola  accresce  l’ intelligen- 
za ; il  gozzo  o non  la  muta  o condu- 
ce alla  idiozia. 

A questa  avvertenza  del  Foderò  noi 
rispondiamo  all’  articolo  lA'  della  o- 
dierna  lezione. 

4.  Gli  scrofolosi  hanno  tumefatto  il 
labbro  superiore:  ciò  non  si  ossertia 
nel  gozzo. 
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Ln  tumefazione  (Tel  labbro  superio- 
re, che  non  si  osserva  in  tutti  {'li  scro- 
folosi, c che  non  manca  d’ altronde  in 
molti  cretini,  è uno  dei  sintomi  fre- 
(^ucnti  della  scrofola  quando  la  mate- 
ria scrofolosa  è separata  dalla  muco- 
sa nasale,  ma  non  ne  è il  sintoma 
costitutivo.  Quindi  la  natura  del  fraz- 
zo endemico  potrebbe  essere  identica 
a quella  della  scrofola,  anche  mancan- 
dogli cotesto  sintoma. 

5.  La  scrofola  si  sviluppa  alla  pri- 
ma Aifanzia;  il  gozzo  sopravviene  in 
tutte  le  età. 

Ciò  che  più  generalmente  accade 
d’  ambedue  le  malattie  ne’ luoghi  do- 
ve dominano  endemiche,  è di  svilup- 
parsi nella  fanciullezza.  Però  ciò  che 
avviene  nel  gozzo  di  potersi  svilup- 
pare in  tutte  le  età,  avviene  del  pa- 
ri anche  della  scrofola. 

6.  La  trasmissione  ereditaria  è co- 
stante nella  scrofola:  nel  gozzo  può 
calere  alla  mutazione  di  domicilio. 

11  medesimo  si  osserva  quanto  alla 
influenza  della  mutazioncdi  paese nel- 
r impedire  lo  sviluppo  ereditario  d’u- 
na  affezione  scrofolosa.  L’  allonta- 
narsi dal  luogo  dove  una  malattia  è 
endemica,  qualunque  ella  sia,  gozzo 
o scrofola,  o altro,  giova  a tutte  egual- 
mente. Ho  veduto  estinguersi  la  tabe 
scrofolosa  in  uno  fumigiia  solamente 

fier  aver  cambiato  non  il  paese,  ma 
a casa  : ne  ho  veduto  qualche  altra 
che  aveva  la  disgrazia  di  osservare 
in  tutti  i figliuoli  trasfusa  la  diatesi 
scrofolosa,  salvarne  qualeuno  sola- 
mente per  averlo  fatto  dimorare  in 
campagna  presso  la  nutrice  sino  alla 
età  di  sette  in  otto  anni. 

7.  L’endemicità  della  scrofola  è di- 
versa da  quella  del  gozzo.  Vi  sono 
de’  luoghi  pieni  di  scrofole  dove  non 
si  vede  un  gozzo. 

Che  vi  sieno  luoghi  dove  spesseggia 
la  scrofola  e non  esiste  gozzo  non 
prova  differenza  di  natura  neir  ele- 
mento morboso  costituente  dell’una  e 
dell’altra  malattia.  L’ esistenza  di  al- 
cune concause  esterne  o individuali, 
tnlora  lievi,  spesso  anche  fuggevoli  al- 
le diligenti  ricerche  della  igiene,  fa 
cambiare  la  sede  organica  eia  forma 
esteriore  a molte  malattie,  di  cui  la 
causa  endemica  sarà  una  sola^  e uno 
solo  il  principio  morboso  costituente. 
Quando  questo  principio  predomina 


costantemente  in  tutte,  ed  è in  con- 
nessione con  una  calisa  vasta,  genera- 
le, costante  e sulle  altre  suprema,  il 
vederne  l’effetto  più  sulle  glandiile 
cervicali  o succutanee  che  sulla  timi- 
de , il  vederli  sotto  forma  di  gotta  o 
di  rachitide , sotto  fonna  di  scrofole 
0 di  tubercolosi,  di  erpete  o di  car- 
cinoma, nulla  osta  alla  identità  di  co- 
testi  fondi  patologici. 

8.  L’emigrazione  giovarculicalmen- 
le  al  gozzo;  non  cosi  alla  scrofola. 
Lo  stesso  è de’  farmachi  fondenti. 

Ritorna  il  Foderò  sul  medesimo 
concetto:  e noi  ripeteremo  che  ninno 
differenza  di  natura  dimostrerebbe  tra 
scrofola  e gozzo  il  vederne  scompa- 
rire una  e rimaner  l’altra  nelle  emi- 
grazioni. V’ha  un  periodo  in  ambedue 
ie  malattie  in  che  non  vale  l’emigra- 
re per  vederle  dissipate;  v’ha  un  pe- 
riodo in  che  possono  risentire  amne- 
due  i vantaggi  di  un’emigrazione.  In- 
oltre il  gozzo  potrebbe  essere  un  gra- 
do lieve  primordiale  della  scrofola  o 
scomparire  nella  mutazione  d’aria,  e 
la  scrofola  esser  malattia  più  difTu.sa, 
benché  della  stessa  natura,  ma  nevi 
più  suscettibile  di  risentir  prontameh- 
te  gli  effetti  salutari  di  una  emigra- 
zione. Lo  stesso  giudizio  può  appli- 
carsi alla  efficacia  di  quei  farmachi 
che  il  Foderò  chiama  fondenti. 

IV.  .Ma  noi  ricercheremo  invece  per 
mezzo  d’un  esame  comparativo  fra 
l’ una  e l’altra  di  queste  due  affezioni 
quali  sono  i fenomeni  anatomici  che 
accompagnano  il  cretinismo  , e li 
porremo  a confronto  con  quelli  che 
abbiamo  gin  notati  nella  rachitide. 
Da  questo  confronto  passeremo  al- 
r altro  dei  fenomeni  scrofolosi,  che 
abbiamo  notati  allorché  parlammo 
della  scrofola  esterna,  e li  compare- 
remo con  alcuni  fenomeni  che  pre- 
senta del  pari  il  cretinismo.  Fatto 
questo  confronto,  noi  vedremo  poi 
nelle  espressioni  generiche  di  quel- 
li che  vorrebbero  negare  analogia 
fra  la  scrofola  ed  il  cretinismo,  clie 
sono  comprovanti  i nostri  confronti 
medesimi. 

Ora  il  primo  sistema  organico  che 
soffre  sotto  l'influeiiza  delle  cagioni 
endemiche  nelle  località  dove  si  svi- 
luppa il  cretinismo  è fuori  di  dubbio 
il  sistema  osseo;  in  quanto  che  comin- 
cia in  e.sso  a niunitestarsi  quella  su- 
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rie  di  fenomeni  di  ossea  decomposi- 
zione e deformazioni,  che  si  osser- 
\a  nelle  nostre  località  dove  domina 
la  rachitide.  .Ma  pare  che  a prefe- 
renza dc^li  altri  luoghi  nelle  basse 
Vallate  delle  Alpi  e dei  Pirenei,  e do- 
vunque il  cretinismo  suole  essere  en- 
demico, pare  dissi , che  la  serie  del- 
le cagioni  morbose  prediliga  le  parti 
superiori,  cioè  l’ encefalo  ; e da  ciò  le 
maggiori  deformazioni  accadono  ap- 
punto nel  cranio  dei  cretini,  e da 
quaste  deformazioni  si  scende  poi  a 
quelle  eziandio  della  spina.  Dalle  no- 
stre osservazioni,  e da  auelle  istituite 
in  Italia  specialmente,  dal  Malacarne 
sui  cretini  del  Basso  Vollese,  sappia- 
mo che  il  loro  cranio  presenta  ano- 
malie considerevoli. 

Lo  stesso  Cerise,  ultimo  osserva- 
tore su  queste  alterazioni  anatoini- 
ehe  del  cranio  dei  cretini,  ha  osser- 
vato che  le  loro  teste  costantemente 
mostrano  una  notabile  depressione 
sopraorhitaria , la  quale  ha  incon- 
trato in  moltissimi  di  quei  cretini 
che  ha  esaminati.  Oltre  a ciò  i cranj 
di  questi  infelici,  esaminati  dal  Ma- 
lacarne, hanno  presentato  i seni  della 
dura  madre  assai  larghi , i forami 
valsalviani  dilatati  ancir  essi , i fo- 
rami laceri  posteriori  presso  che 
obliterati,  l’apofìsi  basilare  collocata 
in  maniera,  che  il  midollo  obinngnto 
nel  discendere  nel  forame  occipitale 
doveva  per  conseguenza  descrivere 
una  specie  d'arco.  Tutte  queste  de- 
formità oltre  allo  sviluppo  maggiore 
del  cranio  in  proporzione  del  corpo, 
sono  congiunte  poi  alle  deformità 
che  si  osservano  lungo  la  colonna 
vertebrale , a auelle  delle  estremità, 
all'altezza  pochissima  a cui  giunge 
II)  scheletro  dei  cretini,  che  (lifTicil- 
inente  oltrepassa  i 2 piedi  e mezzo 
ed  i 3 al  soiinnn,  la  immobilità  loro 
e tutti  i fenomeni  che  gin  osservam- 
mo propri  essenzialmente  del  rachi- 
tismo. 

Ora  tutte  queste  alterazioni  e de- 
formità die  attaccano  direllameiite 
il  sistema  osseo,  vanno  poi  con- 
giunte ad  un’  altra  serie  di  feno- 
meni che  troveremo  analoghi  alla 
diatesi  scrofolosa.  K principatmentc 
la  tumefazione  della  gianduia  tiroide 
costantemente  verilicnntesi  nel  cre- 
tinismo, le  loro  ostinatissime  ottal- 


mie  dei  tarsi,  che  giungono  spesso 
fino  a produrre  la  cecità,  i tubercoli 
glaridularì  della  loro  cute,  la  tume- 
fazione in  alcuni  delle  glandiile  inani- 
marie  appartenenti  anche  al  sesso 
maschile,  la  gonriezza  del  basso  ven- 
tre, le  facili  goiilìezze  deU'estremilà, 
e finalmente  il  facil  cadere  in  alfe- 
zioni  tubercolose,  e la  loro  sordità, 
e la  loro  voce  rauca  e gutturale, 
sono  tutti  fenomeni  che  noi  abbia- 
mo osservati  del  pari  come  proprj 
dell'alfezione  scrofolosa,  quando  es- 
sa si  presenta  all’  esterno  invadendo 
le  glaiidiile  assorbenti , oppure  in- 
ternamente, rissando  la  sua  sede  sul 
parenchima  degli  organi.  .Ma  voglia- 
mo trarre  dallo  stesso  Foderè  un’ 
altra  prova  di  fatto  della  somiglian- 
za di  effetti  che  la  scrofola  fra  noi 
e il  gozzo  e il  cretinismo  fra  gli  al- 
pigiani producono.  C/ie:  lapliupnrt 
des  goitreux  (egli  ci  dice)  la  secré- 
lion  miiqiieii.se  de  I'  arrUre-bouclie 
est  augmeiité,  et  im  très-graiid  linm- 
hre  d' elitre  eux  soni  pifmfeiix,  iiioii- 
rhenrs  et  qraiids  criirheurs-  E il 
Ktillier  parimenti  domanda  con  p- 
gioiie  : Jiisqn’à  quel  poni/  le  goitre 
in/Jne-t-il  sur  la  toux  luibituelle 
(lui  fatigue  ((iielques  nialades,  et  sur 
les  ttjfections  rhroimiues  du  poumon, 
(iu’iUcoiitractentquelquefois?{l]  Pel- 
li che  da  queste  osservazioni  che  noi 
andammo  facendo  .su'  fenomeni  del 
cretinismo,  e quelli  che  si  ravvici- 
nano all’  affezione  scrofolosa,  vedia- 
mo già  che  il  cretinismo  può  esser 
riguilrdato  come  il  piti  ulto  grado  a 
cui  possa  giungere  la  scrofola  e la 
rachitide  in  un  medesimo  individuo 
l'innite. 

Veduto  sotto  quest’  aspetto  il  cre- 
tinismo, non  resterebbe  ultra  opposi- 
zione al  nostro  concetto,  se  non  quel- 
la già  inentov.itn  del  Foderè,  e ha- 
satn  sull’alterazione  delle  facoltà  men- 
tali proprie  dell'  una  e non  dell’  al- 
tra maloltia.  Abbiamo  osservato  an- 
che noi  parlando  della  scrofola  che 
le  facoltà  mentali  sono  anzi  più  svi- 
luppate, in  quanto  che  si  ha  memo- 
ria più  pronta,  ingegno  precoce,  ed 
altro  che  possa  dimo.strare  uno  svi- 
luppo non  ordinario  di  mente.  .\l  con- 
fi ) V.  FoDEItè,  Traile  lìu  goitre  et  Ju  cre- 
tinisme.  Paris  1800,  p.  106. 
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Irario  nel  creliniiiiio  noi  abbiamo  il 
(.'redo  più  elevato  deli'iinbecillità,  del- 
la idiozia.  Come  dunque,  dice  ilFo- 
derè,  voler  mostrare analo;»ia  fra  que- 
ste due  affezioni,  in  che  i fenomeni 
delle  facolta  mentali  stanno  in  oppo- 
sizione fra  loro  ? F 1'  obiezione  cer- 
tamente non  è lieve.  iUa  conside- 
rando i diversi  {?radi  ammessi  da  lui 
stesso  nel  cretinismo , noi  sappiamo 
che  avvene  un  primo,  un  secondo, 
un  terzo  o massimo  prado.  IN'el  pri- 
mo prado  di  cretinismo , tanto  per 
le  sue  dicliiaruzioiii  quanto  per  quel- 
le degli  altri,  nulla  di  più  facile 
elle  i hinciulii  i quali  nella  loro 
pubertà  andranno  ad  incontrare  il 
più  intenso  cretinismo,  quantunque 
con  qualche  sintoma  d'incipiente  al- 
terazione organica,  sia  nel  sistema 
osseo,  sia  ne!  sistema  glandolare  , 
per  lo  sviluppo  delle  loro  facoltà  men- 
tali e per  la  prontezza  della  loro  me- 
moria ci  diano  le  più  belle  speranze 
di  potere  esser  salvi  dalla  fatale  ende- 
mia : quando  invece  approssimandosi 
in  pubertà,  e il  seminio  morboso  viep- 
più svolgendosi,  le  facoltà  intellettuali 
restano  quasi  interamente  ottuse.  Co- 
minciano le  alterazioni  anatomiche  del 
sistema  osseo  a farsi  gravi  nello  stesso 
centro  encefalico,  e questi  fenomeni 
conducono  il  cretinismo  al  più  alto 
grado; ed  a quello  sviluppo  precoce 
delle  facoltà  intellettuali  succede  pur 
troppo  l’ idiotismo  completo.  Adun- 
que v’ha  un  grado  di  cretinismo,  nel 

?|uale  appunto  perchè  è leggero,  i suoi 
enomeiii  coincidono  con  quelli  ddlu 
scrofobi.  E quando  òche  non  vi  coin- 
cidono ? Oliando  nel  secondo  o nel  ter- 
zo periodo  del  cretinismo  le  altera- 
zioni organiche  del  sistema  osseo  del 
cranio  sono  giunte  a tale,  che  impe- 
discono totalmente  qualunque  sviliip- 
jto  dellcfacoltà  mentali.  E non  fa  al- 
cuna opposizione  all'analogia  fra  la 
scrofola  ed  il  cretinismo,  che  l’idio- 
zia s’  accompagni  talvolta  fuio  dalla 
prima  età  col  cretinismo:  succede  del 
pari  die  alcuni  scrofolosi  sono  imbe- 
cilli da  fanciulli,  quando  o il  princi- 
pio scrofoloso  o li  cretinico  hanno  per 
eredità,  o par  modo  congenito,  altera- 
to il  cranio  o l'encefalo  o gli  organi 
principali  dei  sensi.  Due  ragioni  pos- 
siamo ùioltro  contrapporre  alle  ob- 
biezioni del  Eoderè.  La  prima  è che 


quando  il  cretinismo  è lieve  si  co- 
nosce ad  evidenza,  che  dominando  il 
principio  scrofoloso,  si  liu  del  pa- 
ri lino  sviluppo  precoce  delle  facol- 
tà mentali.  La  seconda  è,  che  l’i- 
diotismo è l’effetto  del  grado  emi- 
mente  in  che  è giunta  la  forza  ilei 
principio  rachitico  congiunto  allo 
scrofoloso;  il  quale  disorganizzando  le 
ossa  del  cranio,  ed  alterando  anche  la 
massa  anatomica  del  cervello  mede- 
simo, deve  del  pari  distruggere  ifua- 
limqùe  sia  mezzo,  qualunque  sia  tra- 
ma cerebrale  della  quale  lo  spirito, 
il  principio  senziente  possa  valersi  per 
sviluppare  le  sue  facoltà.  Di  maniera 
che  noi  abbiamo  nel  cretino  iin.t  a- 
bolizione  assoluta  di  memoria  e d’im- 
maginazione; sebbene  si  narri  che 
da  alcuno  siasi  imparata  qualche  ar- 
te meccanica,  ed  altri  abbia  mostrato 
qualche  inclinazione  alla  musica;  ma 
sono  eseinpj  rarissimi.  La  maggior 
parte  al  terzo  periodo  restano  privi 
di  quasi  tutti  i sensi,  perdendo  an- 
che quello  della  fame;  perchè  se 
non  fossero  nutriti  dai  loro  parenti, 
0 da  quelli  che  gli  incontrano  per  le 
vie,  essi  lascerebbero  che  la  loro  vita 
si  spegnesse  sotto  l’ impero  di  quella. 
A certuni,  dice  il  Foderè,  deve  esser 
spinto  il  cibo  fino  nell’esofago,  on- 
de la  contrazione  di  questo  sia  tale 
che  possa  da  sè  far  discendere  gli 
alimenti  nello  stomaco.  Tanta  è dun- 
que l’inerzia  organica  animale,  tan- 
to lo  stupore  e la  perdita  dei  sensi 
che  invade  il  cretino  quando  è all’e- 
stremo grado  della  sua  malattia.  Non 
arendoci  pertanto  giusta  l’ultima  ob- 
iezione fondata  sulT’idioziadal  Fode- 
rè, noi  riteniamo  come  dimostrato 
che  il  cretinismo  non  sia  che  la  rachiti- 
de e la  scrofola  insieme  riunite  in  un 
individuo,  e giunte  al  maggior  grado 
di  nocevolezza.  Per  mezzo  della  pri- 
ma segue  l’ attacco  delle  ossa  spe- 
cialmente de!  cranio,  ed  è causa  del- 
r idiotismo  e della-  deformità;  per 
mezzo  della  seconda,  ossia  della  scro- 
fola, segue  t’ingorgo  glandulare,  ed 
il  segno  costante  del  bròncocels  o goz. 
zo  ne  è il  testimone  incontrastabile. 

V.  Consideriamo  intento  se  le  ricer- 
che fatte,  fin’  ora  delle  cause  del  cre- 
tinismo potesse  avere  nessuna  an.ilo- 
gia  con  quelle  cause,  che  noi  cono- 
sciamo più  atte  a produrre  la  rachiti- 
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ile  e la  scrofola.  >ni  osserviamo  nella  che  col  nutrimento  e colla  qualità 
storia  delle  scienze,  che  allorquando  deU’atinosfera.  Le  acque  delle  nevi 
gli  scienziati  si  donno  alla  ricerca  di  sciolte  di  che  dovevano  far  uso  in 
un  fenomeno,  innanzi  che  altri  vi  ah-  quei  luoghi , o quelle  cariche  di  priu- 
liiano  messo  sopra  le  loro  conside-  cipj  calcarei,  secondo  essi,  prouuce- 
razioni,  lo  loro  mente  vergine  di  pre-  vano  a preferenza  delle  altre  cause 
venzioni  e spinta  soltanto  dallo  zelo  di  la  malattia;  ma  nel  medesimo  tempo 
una  diligente  ricerca,  incontra  e sta-  calcolarono,  che  il  nutrimento  mai 
bilisce  talvolta  alcune  verità  in  que-  sano  e l’atmosfera  umida,  potevano 
sti  primi  passi,  che  sono  poi  quelle  anche  queste  cagioni  unite  alla  pri> 
diesi  ravvicinano  più  alla  natura  del  ma  contribuire  allo  sviluppo  della 
fenomeno.  Una  volta  stabilite  queste  malattia  stessa, 
verità,  si  contentaivo  gli  scienziati  VI.  II  Foderè  andò  sulle  località, 
di  stare  nd  esse  per  qualclie  tempo,  cominciò  ad  indagare  se  queste  ac- 
lintanto  che  sorga  un  ingegno  vi-  que  di  nevi  sciolte  potevano  esserla 
voce  e pronto  che  vuol  ritornare  su  trausa  del  cretinismo,  ed  avendo  tro- 
qtiel  fenomeno  stesso,  e non  coten-  vaio  luoghi  dove  non  se  ne  faceva 
to  di  quello  che  avevano  stabiliti  i uso  per  bevanda  e il  cretinismo  vi 
suoi  antecessori,  in  quanto  che  in  al-  esisteva , senz’  altro  esame  decise , 
cuna  parte  trova  nuovi  fenomeni,  che  esse  non  potevano  essere  la  cau- 
rovescia  il  fatto  per  ambizione , e sa  della  malattia.  Aggiunse  in  segui- 
per  istabilire  una  nuova  sua  teoria,  to  il  llremley,  che  a Sumatra,  aove 
Per  questa  nuova  teoria  avviene  non  cadevano  mai  nevi,  il  gozzo  era 
che  si  perde  la  verità  .precedente-  endemico , e che  nella  Groenlandia, 
mente  statuita,  e che  tutti  ripetono  dove  non  si  beve  altr'acqua  che  quél- 
ciò  che  il  nuovo  osservatore  è an-  In  di  neve,  non  s'incontrano  nè  gozzi 
dato  promulgando.  Quindi  quello  che  uè  cretini.  Ma  veramente  la  causa 
egli  ha  voluto  sostituii'e  alle  cose  cercata  non  poteva  esistere  ueU’acqua 
escluse  anteredeutemente , comincia  in  sè  stessa,  fosse  di  neve  o no  ; ma 
poi  anch’  esso  a subire  nuove  ecce-  bensì  nei  principii  terrosi  o calcaiei 
zioni , e cede  finalmente  sotto  l’ im-  che  In  inquinano.  Dunque  prima  di 
pero  della  critica.  Avviene  in  questo  escludere  cotesta  causa,  bisognava  in- 
movimento che  nuovi  osservatori,  dogare  se  l’acqua  di  neve  ne  può 
non  volendo  seguire  l'opinione  ulti-  contenere;  giacche  posto  ciò,  lucoii- 
mn  che  1’  antecedente  osservatore  dizione  di  essere  ghiacciata  prima,  e 
aveva  esposto,  si  fanno  di  nuovo  a saiolta  dopo,  nou  conlerreboe  nulla 
studiare  i fenomeni , e trovano  che  quanto  all’  effetto,  e questo^  sarebbe 
le  verità  abbandonate  erano  le  giu-  sempre  riferibile  alle  materie  conte- 
ste; e vengono  a ricomparire  nella  nule  nell’acqua  stessa.  In  tal  caso 
scienza  con  quell*  aspetto  che  ave-  le  acque  di  neve  della  Groenlandia 
vano  perduto  per  mancanza  di  estitte  ne  potrebbero  esser  prive,  e le  acque 
ed  ingenue  osservazioni.  Noi  tro-  die  si  fondono  nelle  ghiucciaje  delle 
viamo  questa  verità  seguendo  la  sto-  Alpi  ne  potrebbero  essere  inquinate, 
ria  delle  opinioni  intorno  olla  causa  c qui  esservi  i cretini  e là  no  : a 
del  cretinismo.  I primi  osservatori  Sumatra,  senza  nevi,  potervi  essere 
di  questa  malattia  si  fermarono  prin-  acque  inquinate  degli  stessi  princi- 
cipalmente  alle  acque  con  cui  si  dis-  pii,  ed  esservi  il  gozzo.  K un  fatto 
sciano  gli  abitanti  delle  valli,  o dei  che  le  ghiacciaje  delle  .\lpi  dìstae- 
Pireiiei,  o delle  Alpi  dove  è cnde-  eano  e trascinano  blocchi  di  granito 
mir.,1  la  malattia:  e come  cause  ad-  che  formano  le  così  dette  morreiie , 
dizionali  pensarono  alla  varia  ma-  e che  queste  morrene  si  frantumano 
niera  di  nutrimento  ed  anche  alla  anche  in  Redoli  ciottoli,  che  si  veg- 
natura  fisica  dell'ntmn.sfera  che  essi,  gonosututtalasuperficiedellaghìac- 
i cretini,  devono  respirare.  Ma  prin-  ciaja  medesima,  e.  attorno  adessi 
cìpalmentc  però  trovarono,  che  la  l’acqua  sì  fonde.  È piu’e  un  fatto 
maggior -parte  degli  elTetti  della  ma-  scoperto  dall’ingegnoso  Agassiz,  che 
hittia  del  cretinismo  era  in  maggior  i ciottoli  delle  morrene , slrodnati 
aunnessiona  colla  natura  delle  acque,  j dal  discendere  dalle  ghiacciaje  si  con- 
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Mimano,  sì  rotondano,  e acquistano 
quella  particolare  levigatura  che  è 
fenomeno  cosi  importante  e distin- 
to delle  rocce  giurassiche-  Le  acque 
adunque  che  si  fondono  nelle  ghiac- 
cile sono_  impregnate  delle  materie 
dei  blocchi  erratici  e delle  morrene. 
Alla  foce  dello  Àroeron  vedovale  ul- 
timamente il  Malteucci  come  un  tor- 
rente torbido  e lattiginoso,  e raccol- 
tane una  certa  quantità,  e lasciatala 
(leporre  in  un  recipiente,  cotest’ac- 
qua  facevasi  limpiila  deponendo  uno 
strato  di  polvere  di  granitoi).  L’o- 
perazione adunque  nella  levigatura 
delle  morrene  per  cfTetto  del  movi- 
mento delle  ghiacciaie,  e In  satura- 
zione delle  acque  alpine  dei  mate- 
riali della  superfìcie  delle  roccie  giu- 
rassiche, è un  fatto  nuovo  e impor- 
tantissimo; ed  io  mi  compacrio  di 
essere  stoto  il  primo  ad  avvertirne 
r applicazione  che  se  ne  poteva  fare 
alla  etiologìa  del  cretinismo. 

Ilesta  a vedere  se  la  opposizione 
fatta  dal  Foderèalla  causa  assegnata 
dagli  osservatori  a lui  anteceflenti . 
cioè  alle  acque  contenenti  princip] 
calcarei,  regge  alla  critica  dei  fatti 
cir  egli  adduce.  Dice  il  Foderò  che 
nell’alta  .Morienna  non  esiste  il  cre- 
tinismo, sebbene  gli  abitanti  si  dis- 
setano con  acque  che  passano  per 
rocce  calcaree , c che  all’  opposto  i 
villaggi  di  S.  Sulpicio  , di  S.  Gio-  j 
vanni,  di  S.  Pietro  abbondano  di 
cretini,  sebbene  vi  si  beve  l’acqua 
purissima  del  fiume  d’Arco  o delle 
vive  sorgenti  che  pullulano  da  rocce 
granitiche.  Sarebbe  stato  desidera- 1 
bile  che  in  una  questione  dove  le 
acque  potabili  entrano  in  causa  per 
la  loro  qualità,  avesse  il  Foderò  cor- 
roborate le  sue  opposizioni  coll’ana- 
lisi comparativa  di  coteste  ncque. 
D’altra  parte,  se  le  acque  sorgive 
sono  tutte  ncque  filtrate  attraverso 
le  viscere  delle  montagne,  le  polle 
delle  alture  possono  essere  meno  ca- 
riche di  materiali  terrosi  di  quelle 
che  sgorgano  alle  falde.  Oltredichè  le 
rocce  calcaree  deir  alta  .Morienna 
possono  essere  cosi  compatte  da  la-  j 

(1)  Matieuccì.  Viaggio  in  SaToja  e in. 
Svìzzera  ■ — Leilera  1 e 2 al  eh.  marche>e 
( .usimo  Prof,  ftidolfì  — IJ  Cimfuto.  Qmul.  I 
di  tuglìf  c agosto  fS-Jt. 
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sciare  la  loro  purezza  alle  acque  po- 
tabili, a differenza  delle  rocce  della 
bassa  Alorienna  medesima.  Senza 
queste  osservazioni  geologiche  non 
SI  può  stabilir  nulla  di  positivo  quan- 
to alle  acque  potabili  di  una  località. 
Cosi  il  dire  che  gli  abitanti  dei  sun- 
nominati villaggi  dove  s’incontra  il 
cretinismo  bevono  le  acque  purissi- 
me del  fiume  d’Arco  o quelle  che 
spicciano  da  blocchi  di  granito  è 
espressione  troppo  generica.  L'acqua 
d’un  fiume,  senza  la  controprova 
dell’analisi,  non  si  potrà  mai  dire 
purissima,  e tanto  meno  poi  met- 
terla a paro  indifferentemente  con 
quella  cne  spiccia  da  roccie  grani- 
tiche. D’  altronde  sappiamo  oggi , 
che  anche  questa,  per  il  movimento 
delle  ghiacciaie,  può  inquinarsi  di  ma- 
teriali terrosi.  Il  Fodere  è stato  più 
fortunato  ncll’escludcre  il  nutrimento 
mal  sano  come  causa  del  cretinismo 
medesimo.  Perchè  di  fatto  nei  mede- 
simi luoghi  testé  accennati , vale  a 
dire  nell’Alta  Morienna  e nelle  al- 
ture di  Val  d'Aosta  s'incontrano  dei 
poveri  alpigiani  che  non  si  nutrono 
che  di  ricotta  disseccata  al  fumo,  c 
di  un  certo  pane  nel  quale  fanno  per- 
fino entrare  la  polvere  della  scorza 
di  noce , tonto  è insalubre  e scarso 
il  loro  nutrimento:  e lo  stesso  Fo- 
derò ci  dice,  che  non  fanno  il  pane 
che  due  volte  l’anno,  e d'orzo  e se- 
gala. Ora  in  queste  alture  dove  ò 
tanta  povertà,  e il  di  cui  vitto  è quello 
che  accennava,  non  s' incontra  trac- 
cia di  cretinismo  ; all’opposto  nelle 
valli,  dove  sono  dei  ricchi,  delle  per- 
sone agiate,  in  mezzo  alle  dovizie, 
ed  anche  al  lusso,  si  è trovato  il 
gozzo  e il  cretinismo.  Da  ciò  adun- 

3ue  possiamo  rilevare,  che  la  qualità 
cl  nutrimento  non  influisce  gran 
fatto  sulla  produzione  della  malattia, 
c che  dove  le  condizioni  geologiche 
non  la  favoriscono,  il  più  ineschino 
nutrimento  è capace  di  sostenere 
sana  la  vita  degli  alpigiani,  senza 
che  vi  sia  la  produzione  del  gozzo 
e del  cretinismo. 

Dopo  di  aver  rovesciate  le  opinio- 
ni de’suol  antecessori,  il  Foderò  cosa 
poi  ci  ha  doto  ia  cambio  di  quanto 
aveva  tolto  alla  scienza?  Kgli  ha 
detto  die  non  potendo  essere  il  cre- 
tinismo l’òlfetto  della,  bevanda  d’ac- 
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tjtia  di  neve,  non  potendo  esser  l’ef- 
letto  di  aeque  contenenti  principii 
Ciilearei , o nè  tampoco  dello  scarso 
H cattivo  nutrimento,  la  wniilihì  sola 
è quella  principale  cagione  cui  deve 
essere  attribuito.  Per  verità  ella  è 
questa  una  sostituzione  che  oggi  la 
scienza  conosce  come  non  atta  a rim- 
iazzare  te  .opinioni  che  egli  crede 
i aver  conUitato.  Dalle  osservazioni 
deir  Humboldt  sappiamo,  die  nella 
Columbia  esistono  delle  località  in 
cui  noa  solo  non  vi  ha  umidità,  ma 
vi  ha  siccità  estrema,  peichè  sono 
sprovviste  affatto  di  vegetabili , e 
perchè  sono  sottoposto  continua* 
mente  all’azione  ed  al  soflio  di  venti 
caldi  : in  queste  alture  secchissime 
s'incontra  talvolta  endemico  il  gozzo 
ed  anche  il  cretinismo.  Di  modo 
che  non  possiamo  credere  che  I’  u- 
midità  sola  sia  causa  produttrice 
della  malattia.  Kd  anche  noi,  senza 
avere  viaggiato  nelle  Cordigliere,  po- 
tremmo addurre  dei  fatti  compro- 
vanti, che  l’umidità  sola  non  pro- 
duce nè  scrofola  né  gozzo  , e tanto 
meno  poi  il  cretinismo.  Egli , il  Fo- 
(lerè,  essendosi  appoggiato  alla  sola 
umidità,  ha  dovuto  cadere  nell’altro 
gravissimo  errore,  di  considerare  co- 
me un  prodotto  del  gozzo  il  creti- 
nismo; mentre  talvolta  i segni  del 
rachitismo  cretinico  nel  cranio  e nel 
Fasto  dello  sdieletro  coinincinno  pri- 
ma clic  si  presenti  il  gozzo,  e tal 
altra  si  veggono  gozzi  enormi , sen- 
zachè  dalla  compressione  sui  vasi 
cervicali,  che  pur  deve  essere  eguale 
in  tutti , si  produca  traccia  di  cre- 
tinismo. 

VII.  !Noi  non  possiamo  adunque 
accomodarci  alle  opinioni  del  Foile- 
rè.  E di  fatto  non  noi  solamente  , 
ina  oggi  molti  altri  ritornati  sulle 
ricerche  della  causa  del  cretinismo, 
non  soltanto  nelle  Alpi  e nei  Pire- 
nei, ma  nelle  montagne  dell’Indo- 
stan  ed  altrove,  hanno  restituito  il 
valore  tolto  all’antica  etiologia,  ri- 
spetto alla  natura  delle  acque  pota- 
bili. 

Ora  questi  ultimi  osservatori,  fra 
i quali  'sono  degni  di  menzione' 
Schdnlein,  Hcyfelder.  Ingres,  .M.Olel- 
hind,  avendo  istituite  nuove  inda- 
gini per  iscuoprireta  onusu  de]  «oz- 
zo  c del  cretinismo  dove  è endemico, 


hanno  trovato,  che  seguitando  la  ca- 
tena di  quelle  montagne  che  presen- 
tano i più  distinti  liioni  di  roccia 
calcarea  u magnesiaca , il  gozzo  eil 
il  cretinismo  stanno  in  tale  corri- 
spondenza con  lo  andamento  della 
natura  geologica  delle  catene  di  que- 
ste montagne,  che  appena  si  scuo- 
pre  un  liloiie  calcareo  si  può  con  si- 
curezza prognosticare,  cip  se  vi  sa- 
ranno abitanti  in  quelle  direzioni, 
essi  avranno  il  gozzo  o il  cretinismo. 

I fatti  principali  riferiti  da  John 
M’Clelland  nel  suo  libro  sulla  Causa 
del  gozzo  e del  cretinismo,  e riepi- 
logati negli  .4rcJiirj  generali  di  me- 
dirina  di  Parigi  {3  sèrie  t.  6,  p.  418) 
sono  i seguenti  : 

.Vel  |»aese  <U  Sàora,  neH'Indostun, 

10  coincidenza  del  gozzo  col  predo- 
minio delle  rocce  calcaree  delle  ca- 
tene delle  montagne  è cosi  costante, 
che  il  carattere  geologico  è sempre 

11  nunzio  fedele  del  patologico.  .>ella 
valle  di  Hoilpully  esistono  due  vil- 
laggi fabbricati  sopra  una  roccia 
scnistosa:  l’acqua  che  va  al  primo 
viene  da  una  fonte  contornata  di 
rocce  calcaree  : il  terao  degli  abitan- 
ti è cretino.  L’altro  villaggio,  a un 
miglio  e mezzo  distante,  non  ha  cre- 
tini, e l’acqua  della  superiore  sor- 
gente vi  arriva  depurata  e spoglia  di 
sali  calcarei.  La  valle  di  Barioiceha  < 
la  sua  parte  orientale  situata  sopra 
schisto  argilloso  : non  v’  è cretini- 
smo. L’ altra  parte  dove  quo  e là  ap- 
parisce la  roccia  calcarea,  offre  in  sei 
villaggi  70  cretini  sopra  192  abitanti. 

Il  villaggio  Uncygnng  ha  le  acipie 
sorgive  fra  lo  schisto  argilloso,  e 
non  ha  cretini.  Il  villaggio  Ageri  ha 
le  acque  da  un’aiiticu  miniera  di  ra- 
me che  opresi  in  un  terreno  calca- 
reoj  e che  trasporta  con  sè  carbo- 
nati di  soda  e di  calce  ; Ageri,  so- 
pra 50  abitanti,  ha  43  tra  gozzosi  c 
cretini.  IMella  estesissima  catena  di 
montagne  visitata  daM.  Clelland,  egli 
assicura  di  non  aver  mai  ti’ovata  ec- 
cezione allo  sua  etiologia.  ì>'è  si  è 
contentato  l’ osservatore  testé  lodato 
della  scoperta  connessone  geopalo- 
logica:  ma  egli  lia  voluto  analizzare 
cotesté  acque,  ed  ha  veduto  come 
costantemente  dove  esisteva'  la  ma- 
lattia , esse  presentassero  cacesso  di 
acido  carbonico,  di  carbonato  di  cmI- 
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iffjC  qn.’ilfhe  pìcrola  porzione  di 
(erro  f d' i lroriorato  di  barile.  Se 
noi,  (bilie  osservazioni  di  questi  viug- 
;;iiitori,  pussiaimi  poi  a quelle  del 
Laylij,  svizzero,  del  dipartimento  di 
Ib  ùiaiio,  sajiremo,  nel  suo  paese  es- 
sersi lurucqaa  la  quale  bevuta  che  sia 
diijlli  abitanti,  e specialmente  dal  lo- 
reslieri , n•>ll  $;ia  in  mesi,  ma  in 
otto  o dieri  jriorni  )>ruduce  il  bron- 
voi-ele.  Il  t.'ojiidel,  svizzero  aiieli'e^'ii 
••i  dire  che  in  Ginevra  stessa  pii  abi- 
tanti rlie  si  iddu'veraiio  a certe  fonti 
«ielle  basse  strade  della  città,  sono 
a preferenza  soppetli  al  broiie^ri'le. 
>oi  adunque  abbiamo  non  solo  (|ue- 
sli  iillioii  osser^atori  che  ci  hanno 
dimostrato  la  costante  coincidenza 
fra  causa  ed  effetto  . ma  abbiamo  in 
olli-e  pii  stessi  medici  della  Ss  izzr- 
ra  , i i|uali  ri  attestano  che  nel  loro 
jiaese  è evidente  la  combinazione  co- 
stante «Iella  malullia  eolie  iM-(|ue  po- 
tabili impure.  Di  modo  che  (|uaiido 
aiicbe  la  eausa  assegnata  non  si  vo- 
lesse tenere  per  causa  nnc(^a  , siamo 
costretti  oggi  a tenerla  (>er  prima  e 
più  potente  cagione  del  gozzo  e del 
cretinismo,  vale  a dire  la  esuberan- 
za dei  priivrìpj  cale. irei  nelle  acque 
potalùli. 

Vili.  Si  contano  però  al(|uante  op- 
posizioni dai  partigiani  del  Fo«lerè 
ai  fatti  sopraccitati,  e si  era  già  detto 
priiK'ìpalniente  dall'inglese  Ki'iimlev 
che  nell.i  valle  del  Vipal,  dove  vi  i>  il 
gozzo  endemico,  le  acijiie  v i sono  pu- 
rissime. Ki|ieteremo  ciie  il  direrbe  le 
aeque  snii  pure,  non  basta;  è una 
liroposizione  tro|ipogenerica:  lùsogiia 
darri  le  analisi  di  uueste  acque;  bi- 
sogna seguirle  dalle  loro  sorgenti 
lino  alle  loro  direzioni  ultime  dove 
si  presentano  come  potabili.  Senza 
«meste  osservazioni  T opposizione  del 
Urumley  pare  a me  che  sia  poca  co- 
sa. Allréitanlo  giudico  del  francese 
signor  .Marcluint , il  ipiale  avendo 
falle  alcune  os.servazioni  sul  creti- 
nismo nei  Pirenei,  ha  creduto  di 
potere  opporre  al  M’i'lelland  che  egli 
non  ha  iiiUn  molto  conto  delle  cause 
igieniche  e che  non  ubbia  fatto  uso  di 
igrometro,  di  barometro  e di  termo- 
metro. Quantunque  sia  vera  onesta 
aeeusa,  io  non  e.redo-ehel'u«ldurla  ab- 
batta le  verità  scoperte  dal  M‘(  ilei  land; 
pacclié  r suoi  fatti  sono  prineipal- 
Pnee.  Voi.  1. 


mente  coHegali  con  una  costante  os- 
servazione geologica,  sulla  quale  non 
potevano  indurre  nessun  cambiuiuen- 
to  sostanziale  le  esperienze  barome- 
triche c termometriche.  K quando  mi 
autore  dichiara , che  le  romlisioui 
crnuo  wjiicli  ila  per  tulio, 
credo  che  si  abliia  piuttosto  a sup- 
porre, che  cotesle  esperienze  le  ab- 
bia fatte,  ma  non  le  abbia  riferite 
perchè  iiicoiieUideiiti.  I/ altra  oppo- 
sizione è dei  signori  .Monneret  c 
Fleiiry  : consiste  in  un  passo  del- 
r opera  del  Saussure, dove  dire  aver 
incontrato  , v iaggiaiido  nell’  Alpi  , 
die  in  qualclie  villaggio  nel  quale 
la  potiolazione  era  divìsa  da  un  fm- 
mieello,  e da  ambedue  le  parti  gli 
abitanti  di  questo  villaggio  si  disse- 
tavano alle  .stesse  acque,  il  cretini- 
smo ed  il  gozzo  erano  ila  una  parte,  e 
non  dall’ altra.  Questa  osservazione 
esposta  cosi  genericamente  dal  Saus- 
sure non  pare  die  valga  ad  abbat- 
tere le  proposizioni  e le  osservazioni 
del  ÌFtdelland.  QuaPè  questo  vil- 
laggio T dov'  è raualisi  di  eoteste  ac- 
(|ue?  Pare  iuoltrc  assai  diflìcile  il 
supporre,  che  se  una  popolazione, 
alleile  di  due  o trecento  abitanti,  aves- 
se rieimosduto  die  il  ereliiiismo  e 
il  gozzo  fosse  proprio  della  parte  de- 
stra piiillostodié  della  sinistra  del 
liuinicdlo,  dovesse  appunto  aspetta- 
re il  Saussure  prima  di  portarsi  tut- 
ta dalja  parte,  ove  il  crelinismo  non 
era.  lì  vero  die  i cretini  sono  stu- 
pidi; inalino  solo  tra  essi  che  avesse 
avuto  cervello  sarebbe  bastalo  per 
trascinare  quelTorda  d’infelici  dalla 
parte  sana.  Aoiidiineiio  sarà  verissi- 
mo il  fatto  del  Saussure;  ma  dico 
die  manca  di  quelle  particolarità  ne- 
cessarie per  la  scienz.i,  onde  inde- 
bolire i fatti  di  i|udli  die  hanno  as- 
■serito  essere  incontrastabile  real- 
mente die  I' uso  delle  ncque,  le  quali 
ballilo  ili  sé  esuberanza  di  principj 
ealcarei,  sia  una  delle  prindjiuli  ca- 
gioni del  cretinismo  e del  broncoce- 
le.  Certamente  che  rìmnetlo  a que- 
sta verità  etìoiogiea  eoiuerinulu  nelle 
alture  c nelle  busse  valli  delle  regioni 
cretinidie,  apparisce  assai  debole  In 
ipotesi  del  nmissingniik,  il  quale 
vorrebbe  attribuire  la  causa  ddl.i 
malattia  dio  si  osserva  n.dle  Cordi- 
gliere ddla>uova  Cranaln  alla  disos- 
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s ;r>*!).tzionc  ile\le  acque,  die  nelle  ■ srallina  ; l.ilynUu  s' incinitr.i  caiitiMui- 
aile  iinin(itf;iie  a\ viene  iier  la  tliini-  la  in  una  eivii,lal  alli'a  linaliiionle 
nulla  pressione  ntmosfei'ica.  ^juesla  (lisseniinulu  per  liiUi  i lessiUi  or);.i- 
ipoiesi  è smenliUi  ilal  fatto,  clie  nelle  nifi.  Questa  materia,  i cui  caratteri 
iiasse  valli  delle  VIpi  e dei  Pirenei,  sono  anche  descritti  dal  Kaimanii 
tlove  la  pressione  atmosferica  non  colle  espressioni  di  tenace  . molle  e 
può  mancare,  ivi  è dove  iiifi  spes-  caseosa,  alle_  voUe  si  contigura  in 
scfTjiia  ed  è pili  spaventevole  il  ere-  modo  <la  somi;rliare  una  radice  inbe- 
imismo.  Noi  intanto  riepilogando  rosa  : dimodoché  da  questa  coiili^u- 
atihiamo  stabilito,  che  il  cretinismo  razione  ha  preso  il  nome  di  maleri.i 
non  è che  il  più  elevato  <jrado  mor-  tubercolosa;  c per  l.i  conlijrura/.ione 
l»osi>  lidia  scrofola  e della  rachitide  istessa  I nuclei  di  questa  utaleria 
insieme  riunite:  e che  la  causa  più  scrololosa  hanno  riceuito  il  iioiiie 
I olente  del  cretinismo,  laddove  si  pre-  di  lurbercoli.  I caratteri  più  comuni 
senta  come  endemica  malattia,  è iitor  die  ^ole  presentare  la  materia  scro- 
di  dubbio  la  presenza  e la  csubeiMii-  foiosa  nella  sua  prima  apparenza, 
za  dei  principj  calcarei  nelle  acque  sono  questi.  .Vlibiamo  "ià  parlato 
pitl.ihili.  Questi  due  conoelti  stabiliti,  delle  tasi  che  questa  materia  sulti- 
ve  iieino  poi  come  sono  applicabili  sce,  presentandosi  talvolta  con  un 
a!  resto  delle  dottrine  die  andremo  aspetto  di  gelatina  o Irasforiiiaiulosi 
csiumendo  intorno  alla  scrofola.  in  maleriii  giallo-biancastra,  e toc- 
cando qiieirestrcmo  di  sua  trasini- 
LHZIONK  OTT.VV.V.  grazione,  die  è delta  trasmigrazio- 

ne cretacea.  Questi  caratteri  noiitol- 
I liflla  materia  scrofolosa  in  sè  sten-  gono  però,  che  il  pili  costante  sia 
sa:  suoi  caratteri  fisici,  e sue  m<*-  quello  di  una  materia  simile  al  latte 
tamorfosi.  — II.  .inalisi  chimica  rappreso,  cioè  molle,  caseqs.i  q com- 
della  materia  scrofulosa.  — 111.  IM  patta,  con  strati  concentrici  hìandii, 
ile'  scrofolosi  paraijonalo  giallastri  e cinerei. 

(Oli  (juello  (lei  labercolusi.  — IV.  11.  Intanto  a volere  dalla  diiinica 
Èlinloiiia  (Iella  scrofola,  causa  (je-  animale  ricavare  qualche  jiroposi- 
aerali  indi  rei  le  ; stato  dell'  almo-  zioiie  sulla  scrofola,  noi  ci  troviamo 
•sfera.  — V.  .-/rie  rinchiusa  viziate,  quasi  sul  principio  de’  nostri  sliulj 
mancanza  di  l'enlilazione  e.  di  la-  e delle  nostre  analisi.  iVegli  anni 
ce.  — >'I.  .\ntriineiilo.  — VII.  KilU'-  passali  avendo  avuto  una  giovane  al- 
enzioue  molle,  sliidj  precoci.  — fetta  da  tumori  scrofolosi  in  via  di 
\ìll. Causespeciali  dirette:  Irasmis-  suppurazione  alle  glandii’e  cervicali 
sioiieeredilaria.  — I\.  .///oZ/nnien-i anteriori,  io  raecolsi  ima  quantità 
lo  inroiKjruo.  — \.  A'not’i  sliidj.di  questo  pus.  Viveva  allora  Ira  noi 
sulle  aci/ue  potabili  di  (i/riini  fiu>-  l’ottimo  dottor  Ferretti,  il  quale  alii- 
i/lii  d' Italia  dove  domiiKi  la  sera-  [ lissimo  nelle  esperienze  diimidie  , 
fola  ili  relazione  col  loro  stato  prese  ad  analizzare  la  material  e 
peoloijico.  — \l.  .Ve''es.si(ii(Ii  esleii-  le  proporzioni  che  si  notarono  in 
(lere  itiiesli  sliidj  a tulli  i laotjhi  (piesta  materia  lurono  le  seguenti  , 
(love  la  scrofola  6 endemica.  vale  a dire,  il  soprafosfalo  di  calce 

si  trovò  ili  circa  8 c due  terzi,  e di 
I F.iremoargoniento  della  lezione  altri  sali  soliihili  a base  alcalini  si 
^•!licr^a  la  materia  scrofolosa  eonsi-  trovò  una  cifra  di  4 e un  terzo,  c fi- 
d '»  ata  in  sè  stessa  , e le  cause  che  nalmente  della  materia  animale  qud- 
produc()iio  la  scrofola.  Si  vide  esser  lo  che  rimaneva  per  costituire  le 
questa  cachessia  costituita  nella  de-  cento  parti.  Nella  materia  unalizzatii 
posizione  di  una  materia  molle,  fra-  in  questo  pus  scrofoloso  adunque 
gilè  , i.norganizzata.  Jn  quale  è con-  era  esuberante  la  proporzione  dei  ma- 
teiuita  negli  ascessi 'scrofolosi , o è teriali  calcarci.  Ed  altre  esperienze 
depositata  in  masse  rotonde,  molli  , da  altri  fatte  intorno  alla  materia 
o ti'i ‘ile  dure  talvolta,  il  di  cui  vo-  scrofolosa  onincidonu  esattnnieiile 
Inule  da  quello  ili  un  grano  di  mi-  con  quelle  istituite  dal  .Vluramlel  siil- 
glio  raggiunge  quello  di  un  uovo  di  la  materia  del  broncocele,  i;i  ohe  ha 
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trovalo  gen\)tre  mi  eccesso  «li  fosfato 
(li  calce;  e coiiiciilono  con  (|iiellu  die 
noi  rimeiiibrertnno  nllordiè  si  par 
Irrà  del  tubercolo,  dove  in  realtà  si 
è trovata  esuberante  la  materia  eal- 
earen.  tiuesta  chimica  analisi  della 
materia  scrofolosa  adunque  si  con- 
forma a (luaulo  si  va  adoperando  dai 
chimici  d^  n^ei , ìulurnu  ai  tolì  pò- 
dasrìei  eil  alle  inlumesceiixe  ossee 
del  raebitismo.  M I in  iiuauto  alla  po- 
vertà in  che  siamo  delle  analisi  del 
sanane  de;»li  scrofolosi,  ri  è dato  an- 
cora il  diritto  di  sostenere,  che  real- 
menti'  a miesta  esuberanza  soltanto 
«li  sali  calcarei , si  debba  la  specia- 
lità assoliitii  che  in  sè  contiene  la 
materia  sci'ofolosuf 
III.  .Nondimi'iio  le  analisi  del  san- 
',tiie  mostrano  già  qindclie  punto  di 
analogia , sebbene  dirette  special- 
mente sulla  tubercolosi,  sapendo  noi 
«{iialc  c quanta  sìa  la  uniformità  che 
passa  tra  i tubercoli  polmonari  e la 
scrofola  slessa.  /Vbbiaiiio  nelle  tavo- 
le uiialiliclie  «r  .VndrnI  sul  sangue 
dei  tubercolosi,  come  realmente  sia 
ili  una  proporzione  sorpreiulente  la 
«tuanlità  delle  basi  inorganictie  nel 
plasma  del  sangue;  mentre  le  pro- 
porzioni «Iella  iìbriim  e dei  globuli 
ima  solaineiile  non  hanno  quello  al)- 
bassameiito  ne’  gradi  loro , che  per 
avventura  taluno  peiisamlo  alle  ge- 
nerali idee  coiniiiiemente  ricevute 
sulle  cachessie  potrebbe  sospetliire  ; 
ma  invece  vanno  asceiiden«lo . e so- 
no ascese  perlìiio  alla  cifra  di  6 e 
di  ‘J , laddove  tutti  sanno  che  la  ci- 
fra media  è quella  di  3 : e mentre  i 
globuli  natanti  nel  sangue  hanno 
una  proporzione  media  di  lUO  n 1:27 
al  suminmn,  si  è trovato  tante  volte 
che  nel  sangue  analizzato  dei  tuber- 
colosi la  proporzione  dei  giobiili  è 
ascesa  a 122,  I , eil  anche  al  di  so- 
pra. Ora  le  nostre  analisi  del  san- 
gue di  uno  scrofoloso  mostrarono 
«•on  nostra  sorpresa,  che  I materiali 
organici  «lei  siero  erano  a 12,  quan- 
do la  media  loro  è di  8,  «*d  a 7 era- 
no i sali  calcarei.  l>i'S‘  •".‘’f* 

galliche  eccedenti  furono  costanti  in 
itllrc  analisi , nelle  quali  ancor  più 
ci  maravigliava  lo  stalo  noiTnale  o 
«piasi  nonnule  della  librina  e dei 
glohiili.  Liì  quid  meraviglia  poi  ce- 
•b'Ite  ipiaiiilu  r.Vudral  ci  espose  le 


sue  tavole  deiranalisi  del  sangim  «le 
tubercolosi  ; nelle  quali  irovamiun 
pure  che  la  librina  non  solamente 
non  era  decrescente,  ma  anzi  qual- 
che volta  era  aumentata , cosi  co- 
me i globuli.  K ch'i  non  solamente 
convalidava  il  nostro  concetto,  ma 
dimostrava  cime  l’opposto  avvenga 
nello  stalo  «ridroemosi , in  cui  ab- 
biamo una  esuberanza  di  parti  sie- 
rose , e decremento  della  librina  no- 
tabilissimo : e nelle  altre  cachessie 
che  abbiamo  detto  dipemlere  dalla 
alleniztoiie  nei  princi|ij  rostitiienti 
il  criinre , troviamo  una  deficienza 
notabile  n«‘i  globuli,  siccome  è nello 
scorbuto,  clorosi,  e stato  uiiemirrt.  I)i- 
muduchè  in  qiicsl’altra  classe  di  ea- 
chessie , rominciunilo  dalla  gotta  «■ 
venendo  lino  alla  scrof«>la  , trovam- 
nm  che  il  solo  principio  costante  «'• 
il  sale  calcareo  esuberante  ; mentri* 
rlie  lo  stato  della  librina  e «lei  glo- 
buli è puramente  accidentale,  inco- 
stante e variabile.  Importa  pertanto 
inoltiplirare  queste  analisi  del  san- 
gue ilei  scrololosi , e confrontarle 
con  quei  resultmuenti  che  le  analisi 
ullrellunlo  nioltiplìcnle  della  mate- 
ria scrofolosa  ponnu  presentare,  on- 
de o maugiormenle  co.ivalidare  le 
idee  l'iceviite  , o recedere  «la  alcun»* 
di  esse,  quando  le  esperienze  ripe- 
tute da  multi  non  coticorilasseru  «'on 
quelle  che  ho  fatte  istituire  io,  e che 
ho  istituite  talvolta  «la  ine.Iiitantoqiie- 
sloè  (itielloche  sì  sa  quanto  ni  carat- 
teri chimico-fisici  «Iella  materia  scro- 
folosa, e quanto  alla  corrispondenza 
che  (pi>*sti  caratteri  mostrano  con  le 
analisi,  poche,  ma  siiflìcienli  per  ora. 
del  sangue  dei  scrofulosi  meilesimi. 

IV.  Per  fonilurci  ora  alla  esposi- 
zione ed  all’ esame  critico  «li  quelli' 
cause  alle  quali  dai  medici  sì  attri- 
buisce la  produzione  della  scrofola  . 
coiivien  premeltiu'e,  che  esiste  una 
materia  spe«nale,  produttiva  di  que- 
sta nOezioiie  ; coiivieii  premettere 
pure,  che  la  preesìslenzi»  t;n^ditaria 
di  questa  matitria,  o la  tua  iiitroilir- 
zione  nell'  organismo  in  «ptalunqiiir 
sia  modo,  è «li  indispensabile  neces- 
sità per  ispiegure  lu  genesi  «Iella  ma- 
lattia serofidosa.  yueslieoncetti,  pre- 
messi alla  indagine  delle  cause , ci 
daranno  una  guid«v  p«‘r  entrar-  in 
qtMsto  laberinlo. 
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F.  iiPCL'ss.irio  che  tra  le  cause  alle 
qiiiiii  vuole  attrilmirsi  la  prtxluzio- 
iia  lidia  scrofola,  più  »i  ravvicinino 
all'effeUo  quelle , che  avranno  in  sé 
r iiUitudine  u Irasfondere  nell’  or{»a- 
iiisiuo  i iirincipj  stessi , o principi 
analoghi  a questa  materia  costituente 
il  nucleo  fondainentule  della  serofo- 
fa.  Ouìndi  è che  facendoci  ad  ordi- 
nare le  molte  cause,  da  quelle  in- 
coinincereino  che  possiamo  denomi- 
nare (jfnierali  indirette,  le  quali  so- 
no le’ variazioni  di  atmosfera  tanto 
idrometriche  che  termomcli’iche,  va- 
le a dire  di  atmosfera  fredda  ed  umi- 
da, calda  ed  umida,  fjiiindi  dall'al 
inosfeia  passeremo  apli  effetti  mor- 
hosi  che  si  eserdtiuio  si'd‘i  orpa- 
iiismìilalla  mancanza  di  ventiluziuiie, 
e dal  difetto  di  luce;  ar;;omenli  an« 
die  questi  cliologici,  che  si  trovano 
citati  da"li  autori  come  produttori 
della  scrofola.  In  terzo  liiozo  esnmt- 
iiereino  l’effetto  depli  alimenti,  o 
piiasti  nelle  loro  qualità,  o scarsi 
lidia  quantità,  n spedali  per  alcune 
località  e per  abitinlini.  iniìiie  inda- 
pliereino  aurora  quale  influenza  pos- 
sa avere  sulla  produzione  della  scro- 
fola la  molle  udueazione  sì  lisica  che 
morale.  — E queste,  dissi,  diiame- 
renio  cause  generali  indirette.  — Ci 
faremo  pure  a ronsiderarc , romc 
cause  dirette,  primierniiiente  la  Iros- 
iiiissione  «reditaria  , in  secondo  Ino- 
po  l'allattamento  iniprovìdo,  in  ter- 
zo liiopo  la  (|iialitii  delle  acque  po- 
Uibili.  l,’ps|iosizione  adniii|iie  di  que- 
ste eapioni  e l'esame  comparativo  de- 
jrli  cflelli,  ri  condurrà  a slahilire 
quali  sieno  le  cause  a cui  ddiha  nt- 
trilniirsi  il  modo  diretto  di  produ- 
zione deirafli'zioiie  scrofolosa. 

CHiaiito  all' aliiiusfera  umida  riha 
luopo  0 credere,  die  pran  jiarte  pos- 
sa avere  allo  svolpiniento  del  pernie 
scrofoloso,  in  ijiianto  che  nella  (Iran 
Brelapna  e nella  Olanda , dove  è 
pili  folla  l'endemia  scrofolosa,  ivi  è 
die  domina  lidi'  atmosfera  questo 
demenlo  umido  più  che  altrove.  .Ma 
da  per  sé  solo  l’  demento  dell'  umi- 
dità non  vale  a produrre  l'ulTezioiie 
scrofoloso, perché  In  altri  lunpiii  do- 
ve esistono  costanti  nebbie  , dove  la 
umidità  misurata  iprometrlcanicnle 
sale  ad  un  prado,  che  fors‘-  eptiaplia, 
o supera  ancora  quella  di  alcune  lo- 


calità delle  isole  britannidie  e <h‘l- 
l’Olundu,  noi  non  vediamo  scrofola. 
8ap|>iaiiìO  d’altronde,  che  I'  umidità 
per  sé  sola  è più  alla  a peneror  ca- 
chessie costituite  da  esiilicraiite  sie- 
rosità del  sanpiie,  di  quello  die  ea- 
ehessie  predominale  da  iiii  principio 
speciale,  qual  è ipiello  della  scrofola. 
Nondimeno,  ripeto,  l’nmidilà  può  e 
deve  ripuardiirsi  come  causa  indi- 
retta della  prnduzìnne  dì  questa  imv- 
lallia,  ili  quanto  che  Irallieiie  e p*'r- 
tirrlia  la  tra.spirnzìone  insensibile  lid- 
ia ente,  per  la  qimle  avviene  che  nel- 
r età  prima  r faiidullì  possono  spo- 
pliarsi  di  una  parte  di  quei  priin  i- 
pj  morbosi  che  essi  ereditarono  dai 
loro  peiiitori  : e trattriuila  questa 
traspirazione  insensibile  da  una  prati- 
de  miiidità.  divieti  rapioiie  imliret- 
ta  dello  svolpimenlo  di  un  germe, 
che  pia  esìsteva  nei  faticìullì  o ne- 
gli indtviiliiì  che  dovranno  poi  ca- 
deri'  udl'allezione  scrofolosi.  Iti  mo- 
do che  in  (luantn  airtiiiiidità  noi  ri- 
teniamo , elle  questa  sia  una  delle 
cagioni  luti  atte  a svolgere  il  germe 
scrofoloso  negli  individui,  nei  quali 
pia  esiste  per  cagioni  dirette  speci.v- 
li;  ma  che  direllameiile  da  sé  sola 
non  sia  alta  a produrre  (piesta  spe- 
cial malattia.  l,o  stesso  nv  verliiiu-ii- 
lo  è da  farsi  iiilurno  alla  umidità 
ronihinata  eoi  freddo  o col  calore, 
i’rendiaiiio  la  pianura  pisana  come 
raldo-nmiiln , e la  jiiamira  milanese 
come  fieddo-iniiida,  noi  abliiuino  in 
ambedue  queste  repioni  la  scrofola. 
1/abbiaino  pure  tanto  al  settentrio- 
ne come  ni  im-zzogiorno  d'Italia:  la 
aMùamu  infine  tanto  nelle  alture  die 
nei  bassi  piani,  lo  posso  assicura- 
re, dio  ricercando  fra  le  fniiiiplie 
campestri  dove  più  spesseggia.sse  l.i 
scrofola  nel  territorio  pisano,  l'ho 
incontrata  in  tali  einìiieiize,  e di  tu- 
ie iispelto  di  salubrità  da  poragn- 
nnrsi  alle  eminenze  di  l-’iesole,  o ud 
oltre  per  la  salubrità  loro  pivi  decan- 
tale; eminenze  «sdutte,  cnslante- 
meiile  battute  dai  raggi  solari.  Aon 
o.staiite  ivi  in  alenile  famìglie  rol- 
lornle  in  allure  , come  per  estuiipìo 
sulla  cresta  dei  inolili,  rlie  dui  Bagni 
di  S.  (Giuliano  vanno  verso  Kipa- 
frnlta  , ho  trovalo  la  nlfezione  scro- 
fidosa  ad  iin  prailo  veramente  roni- 
passior.evole  in  iiiqUì  individui  di 
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quelle  r«ini;;iie.  Eil  nuche  esnniiuuii- 
<1  > lj  loro  condizione  , quelita  non 
K'Ii  costringeva  |niiito  a scciiitere  nel 
|>i.ino  per  uUendere  alle  ingerenze 
campestri.  Diinndoclié  ivi  non  si 
poteva  certamente  uUribuire  nè  ad 
ninidilii,  nè  a vicissitudini  utmosfe- 
riclie,  nè  a freddo  rallVzione  scrofo- 
losa. Ed  una  tale  osservazione,  fatta 
in  questo  luogo,  può  fai'st  miclie  in 
altri , percliè  nella  pianura  pisana 
troviamo  la  scrofola  in  qualunque 
punto,  u sia  elevato  o basso,  umido 
o usciiilto;  (liinodocliè  non  |iossia- 
ino  a eió  attribuire  nessuna  azione 
diretta  sulla  produzione  della  scro- 
fola. 

\'.  È innegabile  che  l' azione  di 
un'aria  salubre  concorre  moltissimo 
allo  svolgimento  normale  della  vita, 
i‘d  air Psi-rcizio  lisiologieo  libero  e 
sano  ili  lidie  le  funzioni  orguniclie. 
E innegabile  altresì,  che  l’aria  rin- 
chiusn  e corrotta  non  porti  a Iuiil'O 
andare  inriilteiMzione  nel  sangue  de- 
gli individui  ivi  conserti,  e che  non 
prepari  perciò  lo  stato  di  cachessie: 
ma  credo  clic  queste  cause  non  sie- 
uo  >alevoli  a produrre  la  special 
• achessia  della  scrofola:  prodiirrnn- 
140  belisi  uno  stato  di  ileholczza  ta- 
le , SII  cui  potrò  svolgersi  con  più 
facilità  il  germe,  scrofoloso  , se  già 
(juesto  esisteva  negli  individui.  .Ma 
per  produrre  direttamente  la  scro- 
llila bisognerebbe  che  tra  queste  cau- 
-e  e la  materia  cosliliieiite  la  malat- 
tia , vi  fosse  possiliile  trovare  qiial- 
<'lie  principio  di  analogia , che  noi 
non  veggiamo.  Egli  è ineontrustobile 
che  nelle  città  ove  le  strade  sono 
strette , e la  plebaglia  è forzata  a 
starsene  nei  chiassi  privi  di  luce,  o 
abitare  nelle  cantine  o nei  piani  ter- 
reni, ivi  è dove  (se  nella  città  è en- 
demica la  scrofola)  si  vede  più  spes- 
seggiare ; ed  è innegabile  che  gran 
parte  vi  debba  avere  questa  priva- 
zione di  luce  e di  aria  ricambiata  e 
ventilala.  E pure  inneguiiile  che  in 
alcune  situazioni,  dove  la  luce  del  so- 
le è breve,  per  le  alture  die  da  orien- 
te e da  oecidcntc  presentano  ulcune 
creste  di  montagne,  la  scrofola  viep- 
più infierisce.  .Ma  che  dedurne Fi- 
renze, liivoriio,  Milano  hanno  stra- 
de larghe,  ventilate  e luminose,  ed 
hanno  la  scrofola:  Genova  ha  strade 


strette  e con  poca  luce , e Genova 
non  ha  scrofola  endemiea.  Ed  ag- 
giungo, die  per  la  privazione  di  lu- 
ce u cui  sono  condannati  i prigioni, 
o quelli  che  lavorano  nelle  miniere, 
noi  non  vediamo  gran  facilita  di  pro- 
duzione di  scrofola,  come  si  dovreb- 
be se  veraineiile  questa  fosse  una 
delle  cagioni  principali.  E invece, 
una  delle  cause  generali  indirette, 
capacissime  a svolgere  ed  accrescere 
anche  il  seminìo  drllu  serufola  quan- 
do questo  già  esista. 

VI.  Il  nutrimento  o guasto  o scar- 
so ha  forse  mia  parte  assai  più  pros- 
sima alla  produzione  deirdfetto,  che 
non  hanno  le  cagioni  Qn  qui  aiiiio- 
verate;  perchè  agendo  più  diretta- 
mente sui  processi  di  nutrizione , 
può  per  sé  stesso  introdurre  una 
parte,  di  quella  materia  la  quale  eo- 
slitiiìsce  il  nucleo  essenziale  della 
malattia.  E di  fatti  un  iiiilrimeiiio 
eustuiitemente  vegetabile,  l'abuso  die 
si  fu  in  Toscana  degli  olii  per  con- 
dimento, l’usa  costante  di  certi  le- 
gumi per  vitto  esdusivo  del  popolo 
e de’  campagiiiioli  , possono  essere 
cagioni,  benché  indirette,  clic  iidliii- 
scano  assai,  in  Toscana  parlicular- 
mente , per  la  parte  del  nutrimento 
privo,  0 almeno  con  poca  quaiililà 
di  prindpj  azotati,  a favorire  lo  svi- 
liqqio  della  scrofola.  Ma  che  nè  que- 
sta nè  altra  più  perversa  maniera 
di  niitrimeiitu  possa  riguardarsi  co- 
me causa  di  retili  della  scrofola.  Io 
prova  la  scrofola  delle  famiglie  dei 
|Nilrizii  e de* commercianti , dove  il 
villo  è sano  e abbondante  : lo  jiruva 
la  scrofola  eiideniica  in  .Milano,  do- 
ve il  popolo  non  di  olii  e di  fagi no- 
li , ma  di  sostanze  eiuinenlemeiite 
azotate  condisce  le  sue  vivande  e.  la 
sua  mensa.  iVè  lo  scarso  pane  di 
ghiande,  e nero,  c amimiiUlo  è atto 
per  sè  solo  a produrre  la  scrofola 
nei  poveri  villani  della  Gurpe^na  e 
del  Slontefeltro  attorno  u i!rbino, 
min  patria. 

VII.  L'educazione  molle  rendendo 
le  funzioni  principali  organiche  sog- 
gette ad  essere  con  facilità  pertur- 
bate dulie  cause  esterne  morbose , 
compresavi  quella  ozìosuggiiie  a cui 
si  condannano  i fanciulli  nella  pri- 
ma età,  quando  più  la  natura  stessa 
gli  spinge,  ad  essere  attivi,  può  be- 
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cfinlribuiri'  a diffondere  inas- 
Xioniu-iite  e ad  aenescere  In  forza 
(li-IPeiiiliMnia  scrofolosa.  Deploriamo 
mollo  miche  noi,  insieme  coi  medici 
infrlesi , ',;li  cileni  nocivi  degli  sliidj 
pr  ecoci  a cui  si  sollopongono  i te- 
neri fmiciiiili,  non  solo  in  Ingliillcr- 
ra,  ma  oggi  anche  in  Italia.  K ipie- 
s'ti  sltnlj  precoci  pei  quali  si  vuole 
oggi  ila  ulciini  ambiziosi  genitori , 
far  mostra  di  bambini , che  a guisa 
di  pap|inguUi  cinguettino  tre  o quat- 
tro lingue  , e si  distillino  il  cervello 
su  miei  detestabili  volumcltacci , in- 
titolati enrirhj/xylie  ]>er  i fanciulli  : 
que.sta  troppa  freita  nel  volere  svol- 
gere le  facoltà  intellettuali,  quando 
ancora  le  masse  organiche  che  ser- 
vir devono  allo  spinto  non  sono  ca- 
|Nici  ad  elaborare  questa  gran  ipian- 
tita  di  inntori.i , che  si  vuol  mettere 
dentro  alla  testa  dei  fanciulli , dico 
che  ciò  «>  (li  somma  nocevolezza.  I 
centri  deirenergia  della  vita  forzali 
e nlTievoliii  cosi  di  buon’ora,  rendo- 
no stentati  e iiielììcaci  gli  alti  spon- 
tanei di  crisi  nelle  malattie  acute 
(lidia  prima  età,  e preparano  rosi  h; 
( roniche  cachessie.  Nondimeno  ik> 
siffatto  ocenpazioni  mentali  in  eia 
( he  non  convengono,  o in  «n  modo 
chi;  se  alla  eia  eonvenissm’o  sareb- 
U’i'o  pure  eccmlenli , nè  la  mollezza 
e il  lusso  c i vizii  dell’odierna  ci- 
viltà polrehbero  direttamente  pro- 
durre la  scrollila  ; perocché  questa 
si  vede  dominare  nelle  campagne 
come  nelle  capitali  , nelle  famiglie 
lemperanli  e virtuose,  come  in  quel- 
le degli  scostmnati,  crapuloni  o lus- 
suriosi. T<ilmeiiteché  queste  cause 
possono  indireltaiiientc  soltanto  con- 
tribuire allo  svolgimento  della  scro- 
fola. 

Vm.  Ma  le  cause  che  noi  dobbia- 
mo riguardare  come  diretle , son 
quelle  elle  pili  si  ravvicinano  colle 
loro  qualità  alla  natura  della  mate- 
ria morbosa  che  costituisce  la  ma- 
lattia ; 0 fra  queste  dobbiamo  riguar- 
dare il  principio  trciliUirio , venga 
da  genitori  scrofolosi  o da  rachiti- 
smo cui  questi  eran  soggetti;  venga 
(la  originarie  antiche  gótte  sofferte 
da  alcuno  della  famiglia.  Oneste  ma- 
lattie ereditarie,  questi  virus  gen- 
tilizi, che  dai  genitori  si  trasmetto- 
no nei  tigli,  sono  la  causa  la  più. spe- 


ciale, 1.»  più  diretta  che  noi  ilolibi.v- 
ino  riguardare  deiraffezioue  «crofi- 
losa.  Ivi  iutaiito  io  nominava  la  got- 
ta, la  litiasi,  perchè  credo  che  tutte 
le  cachessie  non  sieno  capaci  di  prn- 
durrc  per  trasmissione  gentilizia  la 
scrofola.  Per  psem|)io  , dove  predo- 
mini nelle  famiglie  la  degenerazione 
acquosa  del  sangue,  è piu  facile  ve- 
dere nei  figliuoli  rnfroc»io*i  svolta 
con  forma  d’ idrocefalo  o d’ idrora- 
Hiia  , di  quello  die  il  rachitismo  c 
la  scrofola,  dosi  del  pari  ibi  genitori 
scorbutici  I)  anemici  è più  facile  che 
ner  livido  ilirello  si  trasmettano  nel- 
la prole  malaltie  analoghe  al  prinri- 
pio  .scorhulico  nieilesinio  , di  quello 
che  si  trasformin'i  spontaneamente 
iieir  affezione  scrofolosa.  .Ma  l’af- 
fezione scrofolosa  avrà  una  origi- 
ne pili  diretta  ila  quelle  caches- 
sie che  sono  più  nflini  alla  pro- 
piia  natura;  qmiiili  la  cachessia  got- 
tosa. la  calcolosa,  l'artritica,  la  ra- 
chitica , la  tuhercolosa  , ove  prcdii- 
miiii  nei  genitori , sarà  quel  princi- 
pio che  si  trasineltern  u prelerenz.i 
.sotto  forma  di  .scrofola  nelle  future 
generazioni.  Adunque  pi'r  prima  cau- 
sa diiselta  noi  poniamo  la  Irasinis- 
sione  ereditaria  del  principio  o got- 
toso, o calcoloso,  o rachitico,  o tu- 
bercoloso, o scrofoloso  medesimo. 

1\..  Di  qui  si  scende  ad  altra  cau- 
sa moidiosa  direna  che  Irasfoiide  il 
piincipio  S|ieciale  (iella  sei’ofohi,  che 
è rallattami'iito  iiicoiignio.  .\iiélie  i! 
Cumin  asserisce,  che  volendo  ricer- 
care e sliihilire  le  causi?  iiriginario 
della  scrofola,  bisogna  rimoiil.ire  ai 
primi  svolgimenti  di  questa  atlèzio- 
ne  ; per  consoguenaa  riinoiilaiiilo  al- 
rcrcililà  si  Ila  l’origine  di  quel  ger- 
me che  può  svolgersi  auciie  nella 
vita  fetale.  Venendo  poi  alla  vita 
estrani  crina  . cotesto  germe  è tras- 
messo (lairailaltaniento  iiicoiigriio.  K 
per  esso  intendo  quel  latte,  il  quale 
contenga  ncll.i  sua  caseina  propor- 
zioni esuberarti  di  iiialeria  ealcarca; 
quel  latte  die  per  esuberanza  di 
nrincipj  calcarei  è in  relazione  con 
la  scarsa  quantità  dei  principj  azo- 
tati; quel  latte  il  quale  quantunque 
abbia  una  proporziono  normale  di 
principj  azotati,  può  pure  avere  una 
esuberante  quantità  ai  principj  cal- 
carei- Da  queste  due  sorgenti  Uirel- 
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tiimiMilt'  può  rsser  prodotta  la  scro- 
I da  , roim*  iiiihimno  Vfdiito  del  ra- 
diili^iiKi.  dome  poi  iiiM'ci!  di  pro- 
dursi il  raclutismo  si  prmUica  piut- 
tosto la  scrol'ola  , sarà  questione  da 
trattarsi  quando  parleremo  della  na- 
tura di  questo  morbo.  Intanto  coii- 
tentiamori  di  sapere,  tdie  un  incon- 
^'l'uo  allattamento,  sia  per  scarsezza 
di  principj  azotati  contenuti  nel  lat- 
te islesso  e per  il  predominio  dei  sali 
eulcnrei , si.i  pereliè  tMieslo  allatla- 
luento  fu  prnti'attoal  di  là  dei  limiti 
dalla  natura  prescritti,  sia  perchè  la 
nutrire  alihia  princi)>j  morbosi  tali 
da  inlluii'c  .sulla  pochezza  di  questi 
nmteriali  del  latte  medesimo;  da  que- 
ste cagioni  possiamo  avere  diret- 
tamente il  prineiuio  che  costituisce 
la  materia  stessa  della  scrofola.  Adun- 
(|Ue  abbiamo  iti  questa  principale 
cajione  uim  causa  speciale  e ilirella 
della  ciichessia  seromlosa. 

Ristringendo  quanto  si  è detto  sin 
qui  .sulle  cause  della  scrofola , noi 
stabili.'imo  , che  (pianto  appartiene 
airatmosfer.i , alla  (|ualità  del  vitto, 
alla  privazione  di  luce,  di  ventila- 
zione, alla  mollezza  d'  edueaziune  si 
lisica  che  morale , sono  cause  ijcite- 
ivili  ititi ireUi , che  per  sé  sole  non 
basterebbero  mai  a produrla  ; ma  in- 
t.into  valgono  come  capaci  a svol- 
gere il  germe  scrofoloso,  ove  que- 
sto giù  preesista  nel  fanciullo  o iiel- 
r adulto,  \ella  stessa  guisa  noi  ve- 
diamo tante  volte  in  alcuni  fanciulli 
che  ne  vissero  immuni  lino  ni  sei  an- 
ni, assaliti  dopo  da  un  esantema,  da 
una  dissenteria,  d.i  un'alTezionc  ca- 
tarrale, uve  (iiiesta  sia  stata  piutto- 
sto grave,  veiliamo  dopo  la  convale- 
scenza di  ((iiesti  morbi  svolgersi  In 
scrofola.  >011  potremmo  dire  che  es- 
sa sia  una  iiliazione  diretta  di  tali 
morbi,  con  cui  non  ha  nessuna  afTi- 
nità,  ma  si  dovrà  dire  piuttosto,  che 
il  germe  della  scrofola  hu  avuto  una 
eccitante  causa  dal  corso  e dulia  na- 
tura di  questi  morbi  medesimi.  E 
per  cause  specialmente  dirette,  con- 
sidero particolarmente  il  germe  ere- 
ditario e rnllattnmento  incongruo: 
e siccome  ipiestn  dipende  dalla  spro- 
porzione dei  principj  azotati  colle 
nasi  calcaree  ; nè  questo,  nè  il  prin- 
cipio ereditario  sarebbero  suflicienti 
a produrre  la  emicmia  della  scrofo- 


la, sebbene  pure  sian  cause  clic  di- 
rellameiite  lu  possan  produrre  come 
ipin'iitlico. 

\.  Se  pertanto  la  eiiilemin  non  è 
dovuta  direttamente  nè  al  clima,  ne 
alle  V iceiide  atmosferiche  , nè  alla 
(inaliti  degli  alimenti , nè  ad  altre 
comuni  cause , bisognava  rivolgere 
gli  stiidj  etiologici  alla  ricerca  di 
(|iialche  altra  causa  cui  vadano  sog- 
gette indistintamente  e costaiiteinen- 
te  intere  popolazioni , causa  fissa  e 
permanente,  causa  nella  quale  esi- 
stano elementi  analoghi  alla  mate- 
ria morbosa  costituente  In  malattia 
stessa. 

Lungo  le  falde  degli  V|i|>enini 
etnischi  la  scrofola  si  dispiega  en- 
demica in  Firenze,  alternando  eoli  i 
rachitide,  e si  prolunga  uttraver.saii- 
do  la  pianura  pisana  lino  a Livorno, 
dove  u nulla  valendo  I’  inlluenzi 
della  marina , è dilfusa  iii  un  modo 
compassionevole.  Ora  egli  è nolo 
clic  il  suolo  donde  sorgono  le  acipie 
potabili  di  Firenze  è tutto  calcareo, 
(love  più  e dove  meno  comjiallo,  al- 
ternante (|iia  e là  con  strali  di  mar- 
na alliivionare  : die  le  ac(|tié  che  vi 
si  bevono  sono  generalmente  gravi , 
e xpes-io  mallo  caricite  ili  so.ilttiize 
elijro(/aiee(i)  Onesto  medesimo  suo- 
lo si  estende  lungo  tutto  il  terrena 
di  sedimento  delia  pianura  pisana  : 
e il  pozzo  artesiano  scavalo  anni  so- 
no a Pontedera  alla  profondità  di  150 
braccia  mostrò  i seguenti  strati  geo- 
logici : 1.  argilla  rossa  e verdastra 
con  lignite  ; sabbia  e coiicliiglie 
terrestri;  J.  sabbie  micaceo;  4.  am- 
massi (li  conchiglie  marine  ; 5.  ce- 
mento (li  ghiaie  e terra  calcarea  ; 
6.  sabbie  argillose  (2).  Ora  tutte  le 
ac(|ue  sorgive  che  attravers;iiio  con- 
simili stratificazioiii  geologiche  deb- 
bono necessariamente  essere  impu- 
re: e tali  sono  le  acque  dei  pozzi  di 
tutta  hi  campagna  pisana,  della  li- 
vornese, e di  Livorno  stessa , nella 
(iiiale  per  accertarsi  degli  strati  con- 
^igliferi  che  s'innalzano  in  alcuni 
luoghi  sino  a fior  di  terra,  non  c’è 
bisogno  di  scavi,  ma  veggonsi  a nu- 
do attorno  alle  mura  della  città  stes- 
sa, e specialmente  fuori  la  porta  San 

(I)  (2)  Zli.CAGM  Allsnle  geopr.ifico.  fi- 
sico, storico  della  Toicana,  7ur.  .V  e \W. 
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Alarco , ptvnJetxin  a siiiiiìtrn  di  chi 
»i  siiimjte  du  Pi»u.  « Ora  venendo  n 
« parlare  delle  ivciiiw  soivive  thd 
••  monte  pisano  w (scrivevumi  non  ha 
guari  il  chiarissimo  inio  amico  iVo- 
Vcssor  Savil,  « vi  dirò  che  (pielle  le 
« quali  sorgono  dagli  slriili  delle 
« rocce  silicee  (rocce  chiamate  con 
« nome  geologico  oei'rnanio  ) soivo 
« puris.-ime,  e non  contengono  nes- 

• suna  qiianlila  di  calce.  3Ia  nel 
a molile  \Msano  sojM’a  ni  vernicano 
« vi  sono  uddossale  delle  iiuisse  cal- 

• coree  (come  il  nvonlicello  fra  As- 
ci ciano  ed  Agitano  , quello  che  da 
•c  (',H))roiia  va  sino  a Pace,  il  Monte 
« lliaiico  , quello  del  (àistellone)  ; 
a tulle  le  acque  che  sorgono  o di  mez- 
« zo  a queste  masse , o di  sotto  alle 
a medesime,  o fra  queste  e la  massa 
a silicea,  coulengoiio  calce,  spesso 
« acido  carbonico,  ed  alcuni  sali  inii- 
« rìalici , e non  di  nido  sono  ter- 
« mali  ».  I poggi  e le  colline  |»isa- 
ne , tra  le  uiiali  più  celi-hnile  sono 
quelle  di  lairi,  sono  sventurala- 
inenle  piene  di  scrofolosi.  Ora  le 
colline  di  Lari  si  ]H>s9ono  dire  co- 
struite tutte  di  grandi  ammassi  coii- 
rhigliucei; l’aratro  del  contadino  non 
fende  la  leira  ^ non  s|iinge  innanzi 
a sé  mi  mucchio  di  fi'aiilumi  di  es- 
seri marini,  e le  stradi!  che  altraver- 
s«uo  qiie’  rampi  haniiq  gusci  di  con- 
chiglie invece  di  gliiaja  Si  scavano 
ìli  quei  coiilonù  certi  macigni , che 
servono  alle  fabliriche,  chiamati  pie- 
lromi(//i’«r/)irt,d‘nn  color  giallo  tufa- 
ceo, e interamente  composti  di  inimi- 
lissime  conchìglie  bivalvi,  tutte  della 
grossezza  e della  forma  di  un  acino 
di  mìglio.  Le  colliiicdi  Lari  sonoce- 
lehrate  per  la  loro  aria  sahiherrinia, 
per  le  amenità  campestri  che  olirono, 
per  la  houlà  e squisitezza  di  tutto  ciò 
che  è nutrimento  : come  sopra  altret 
tanti  Colli  Kuganci  vi  si  ricreano  nel- 
le loro  ville  e d’estate  e d’aiitonno 
i Pisani  e i Livornesi.  Certo  che  in 
Lari  sì  ha  una  prova  la  più  convin- 
cente, che  la  scrofola  non  dipende  nè 
da  arie  umide  e basse,  né  da  cattiva 
qualità  di  cibi,  e uè  tampoco  da  c- 
micnzioiie  molle,  sia  lìsira  o intellet- 
tiiiile.  Ma  le  acque  potabili  sorgive  di 
die  colà  si  fa  us  ),  sono  talmente  ca- 
riche di  materie  terrose  e calcaree, 
che  in  20  lilibredi  cotesle  aci|ue  non 


è raro  trovnn»  sino  o o 40  grani 
di  sali  a iKise  calcarea  e magnesiaca: 
ed  anche  »<!nzii  chimica  analisi , la- 
sciandole solo  depositare  « frwldo  in 
un  vase,  dopo  |a>che  ore,  nel  fondo 
si  osserva  uno  stralodi  materia  cre- 
tacea composta de'siiddetti  sali.  Tutto 
la  campagna  e il  paesi!  di  jjari  beve 
di  colesla  acqua  de'pozjti;  eccettuali 
piehissimi,  cne  haimn  il  pi  ivilegio  o 
Il  favore  di  potere  usare  dell’  acquo 
della  cisterna  della  Rocca , fallavi 
costruire  col  più  saggio  accorgimento 
sanitario  dall'  iiulicu  repubblica  di 
Pisa. 

Pisa  entro  le  mura  ha  la  scrofola: 
ma  la  iiuiiiilità  e hi  forai  delle  scro- 
fole nella  città  è nolabilineiile  mi- 
nore di  quella  della  campagna,  e dei 
colli  e dtn  paesi  circonvicini.  Ij» 
quale  minor  forza  è dovuta  alla  Imnt* 
(Iella  acqua  sorgiva,  della  aa/iui  rii 
fonti-,  che  i lUntici  derivarono  dal 
prossimo  monte  d’Asciaiio,  ;fllacciau- 
dime  insieme  otto  polle,  e coiidiiceii- 
(Iole  alla  città  per  un  magnifieo  acipn^ 
(lotto  che  |>ercorre  cimpic  miglia,  e 
diramaiidoh;  |hm‘  tulli  i punti  della 
città  medt'sima.  I^a  purezai  dell’ac- 
qua  d’Asciauo,  di  che  fanno  uso  tulli 
gli  ahìlauli  della  città,  dovuta  iivuio 
alla  roccia  d’oud’essa  sorge,  che  al 
lungo  a(|iie(lollo  che  |>ercorrc  , non 
è però  lille  che  non  iwe.stMUi  qualche 
traccia  di  materia  calcarea.  K queste 
tracce  pare  che  vadano  crescendo  dii 
un  deio-nnio  in  quii  ; dimodoché  al- 
cuni nostri  chimici,  fra  i quali  l'il- 
lustre Passei  iiii,  temono  con  ragio- 
ne, che  vi  si  posso  i.'ilromeltere  (pial- 
clie  po’  (l'acqua  dell’ impuro  torren- 
te della  Ziinibra,  assai  prossimo  alle 
rneulovale  polle.  Ad  ogni  modo,  pri- 
ma che  i Vcilici  conducessero  a Pisa 
racqua  d'  Vsciauo,  la  repubblica  ave- 
va saggiameule  iirovveiiiito  alla  sa- 
lubre bevanda  dellii  città  col  castrui- 
reampii!  cìsteniesi  privato  che  pub- 
bliche, e i magnilici  avallai  di  iiu:i 
di  qui'ste  ultime  esistono  aneli’ oggi 
sotto  al  pavimento  della  piazza  ilelli! 
vettovaglie.  iNè  presso  gli  storici  di 
quei  temjii  si  trova  mai  fatta  lueii- 
zioni!  (li  scrofola  fra  le  malattie  dei 
Pisani.  Io  non  nego  del  resto  che 
entro  Pisa  la  scrofola  non  domini; 
ma  sostengo,  che  il  suo  seminio  mor- 
boso vi  è lieve  in  confronto  di  quel. 


ut 


II)  «lei  (liiitorni  clic  lua:)')  ncque  «li 
pozai,  e non  ^oilonn.  del  bciu'lìzio 
ileir  (li  fonte.  K ben  didicilc 

«r  ulti'oiiib;  clic  una  città  centrale,  la 
()nale  si  trova  in  mezzo  ad  altre  do- 
ve la  scrofola  ra^innge  "radi  mor- 
bosi più  elevali,  specialinenlc  per  ì 
iiiarilai;;:;!  e le  trasmissioni  eredita- 
rie, non  presenti  talvolta  casi  di 
scrofola  prave;  ma  la  scrofola  nrifni- 
siftì  entro  Pisa,  per  le  osservazioni 
orinai  di  cinque  anni,  in  posso  di- 
chiarare essere  cosi  mite . che  se  i 
Pisani  fossero  più  ciirnnli  ili  allon- 
tanare tulle  le  cause  collaterali  die 
possono  appravarla  , essi  si  trove- 
rebbero nella  condizione  sanitaria  la 
jiiù  favorevole  rispetto  alla  scrofola, 
«ippunto  per  la  luipliore  (|ualità  della 
loro  acqua  potabile.  Un  fallo  nola- 
bilissinio,  e che  corrobora  prande- 
inenlc  In  nostra  eliologia,  si  osserva 
in  8i.ena,  ipiaiitimqiie  situata  fra  le 
stesse  condizioni  idro-geolopiche  de- 
gli altri  liioplii  di  Toscana,  «Invela 
scrofola  infierisce.  In  Siena  invece  In 
scrofola  è rarissima;  c Siena  ha  saputo 
conservare  1’  uso  «Ielle  sue  anticlie 
cisterne  entro  la  città,  e tutti  pii 
abitanti  usano  deiruequa  meteorica 
in  «pielle  raccolta. 

Percorrendo  da  Pisa  la  linea  «!■?’ 
monti  Apuani  sino  agli  Appeiiini  li- 
guri , SI  trova  egualmente,  che  dove 
pili  si  rende  compatta  la  roccia  Cal- 
carea, assunieiiilo  il  carattere  di  sne- 
caroide  e «li  statuaria,  siccome  a 
Serravezza,  aUarrara.ee.,  ivi  pure 
le  acipie  potabili  rcnilendosi  più  pu- 
re, la  scrofola  scompare,  per  ricom- 
parire con  alniianta  forza  verso  Sar- 
zana  e lungo  (a  pianura  della  lilngra 
sino  alla  Siiezia,  e scomparire  di 
nuovo  negli  Appenini  liguri  sino  n 
('■eiiova.  \ella  «|uale  citta  con  inara- 
«iglioso  artifizio  le  acipie  dell’  Appe- 
llino incanaliite  in  magnilìco  acipie- 
■ lolto,  e in  tubi  «li  piombo  per  tuli  ■ 
le  abitazioni  dirainaiulosi , servono 
così  depurale  di  bevanda  ni  floridi 
e sani  Ifenovesi  Ora  coleste  ac«|ue 
potabili  sorgono  tutte  «lallo  schisto 
argilloso,  die  forma  la  principal  roe- 
dii  del  fianco  siiba|ipeninn  dove  ('re- 
nova à posta,  sierome  «licevami  il 
celebre  professore  Pareto  : e per  la 
purità  di  coleste  acque  avviene,  che 
l'iirissiina  tra  i Genovesi  s‘  incontri 


raflezione  scrofolosa  (l).  La  «piale 
immunità  alcuni  vorrebbero  attri- 
buire alla  sottogiiicentc  niurina;  ma 
quanto  s’ingannino  lo  prova  Uivor- 
iio,  che  sebbene  posta  sul  mure,  non- 
dimeno, per  la  impurità  delle  sue  ae- 
«pie  «ii'give,  à miserabilnieiitc  dalla 
scrofola  devastata. 

(.'ontinuaiido  l’ Appenino ligure  si- 
no alla  pianura  del  Po,  finché  con- 
tinua il  predominio  «lello  schisto  ar- 
gilloso e le  purità  delle  aentic  sor- 
give che  da  esso  derivano,  la  scro- 
fola non  riappaiMsce.  Al  di  là  del  Po, 
entrando  nella  pianura  lombanla,  la 
scrofola  comincia  ad  apparire  di  nuo- 
vo, e si  può  seguitare  la  sua  rnnii- 
lìcazioiie  endemica  do  costà  a Pavia, 
da  Pavia  a ìllilaiio,  dove  comincia 
ad  associarsi  col  broncocele,  edoinle 
da  destra  e da  sinistra  i rami  si  a- 
vanzano  sino  alle  vallate  delle  Alpi 
per  cniigiungersi  iniiiic  col  crelini- 
snio.  (Joanto  alla  pianura  lombarda, 
c alla  doviziosa  .Milano  che  la  signo- 
reggia , mi  limiterà)  a dire  , che  la 
scrofola  (2)  vi  esercita  un  potere  en- 
deniico  birse  maggiore  che  non  si 
osserva  in  Toscana:  il  presentarsi 
spesso  col  broncocele  è una  prova 
di  questo  più  elevato  grado  di  mor- 
bosità : e altra  prova  si  può  desu- 
mere dalla  peggiore  qualità  delle 
acque  imtabili  «li  che  si  fa  uso  in 
Milano  e nelle  sue  adiacenze.  Le  cir- 
costanti dolomie,  e il  predominio 
«Iella  marmi  calcarea  e magiipsiac.i , 
e infine  tulle  le  materie  d‘ un  se«li- 

(1)  l.’illii'lre  prof.  l'AVOBUIO 

fisica  di  Genova,  p.  177  nnln)  ci  h.i  tljl.i 
fan  «lisi  SII  lOOd  jcirli  dell’ acipii  del  pub- 
blico ac'piB'loUo. 

Mrei'tiiralu  «li  sod.i 0,013 

— «li  calce 0.010 

— «li  mrigncsia  . 0,00.5 

S.iliblo  «Il  calce 0.0!}:) 

— di  migaosi.)  . 0 0<i0 
Carboiulo  di  calce  ....  0.000 

Totale  ....  0,027 

Nei  «!  hi  iicsiiiu  poi  dòlo  nello 

.illic  cillà  il  li.ili.1  « he  i'Ojs.1  pireggiare  l.i 
piirez7.;i  di  coleda  di  Genova. 

(2)  Vedi  Milano  e il  .'uo  territorio.  Voi., 
ari.  Igiene. 
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iiiciiln  p.ifiHliv  cniisolidiilo  rendono 
iiiijiiin'  i-ote<te  arijiie  nellu  pia* 
niir.'i  (àiMrcliò  in  i)iiasi  tutti  i pozzi 
(!i  Milano,  scavati  nella  (irofoiiditti 
ili  S ()  13  metri,  è necessario  porre 
un  tino  (lì  lesolo  verde  di  rovere  , 
Imeiitn  nel  fondo,  con  uno  strato  di 
p'hiaj.i  silicea,  onile  ri)cv|mi  pullulan' 
dovi  dal  di  sotto  si  purjrliì  delle  so- 
stanze terree  più  prossoliine  die  con- 
tiene. « 1 contadini,  piti  per  inruria 
« die  per  iieressilà,  si  valgono  un- 
ii die  deiracipia  ilei  lìiiiui  e dei  cii- 
<1  nuli  irripitori , e perfino  dell'ac- 
« qua  eolalieria  tiei  prati  e risaje , 
« la  quale  nei  teiiqii  piovosi  talora 
« penetra  lateralmente  nei  pozzi  mal 
« costrutti  e non  profondi  ».  Aé  il 
liestiaine  si  trova  in  migliori  condi- 
zioni dev'li  uomini  per  il  suo  lieve- 
rn^gio.  Il  c'ie  è nntaliìlissimo  difetto 
di  polizia  sanitaria  in  una  provindu 
die  fu  si  "t  aiid'  uso  e sì  esteso  com- 
mercio de'  suoi  latti  e delle  loro  di- 
verse preparazioni.»  In  alcune  pros- 
it se  terre  al  di  sopra  dì  .31ilaiiu,per 
« la  lieva  del  liesliame,  e per  nitri 
<1  lisi,  serv  ono  le  acque  raccolte  nelle 
« /'oppc  o bozze,  che  sono  piscine 
« scavale  a un  metro  cirea  di  pro- 
ti fondila,  quasi  sempre  es|iosle  al 
« polverio  delle  atlij;ne  strade,  e a 
« tutte  le  coiitaiiiiniizioni  della  viln 
« riislicale,  e nellu  calda  stagione  ve- 
« ramente  nauseose  miche  solo  a 
« vedersi  ».  (àli  illustri  compilatori 
delle  Mnlizic  iiatiiroli  e civili  $ulln 
Loiulxmlia,  dopo  aver  parlato  della 
poca  sahihrità  delle  acipie  potabili  di 
colesla  d'altronde  si  ubertosa  provin- 
cia, confessano  ingenuamente  « che  in 
» generale  questa  parte  deirnso  delle 
« acque  è la  meno  cospicua  del  loro 
a iiicivilimeiilo,  c meriteiehhe  più 
» zelante  studio;  e oltre  all'essere 
■ argomento  dì  provvidenza  pubblica, 
» polrehb'!  esserlo  eziandio  di  sicura 
« e sensata  beneficenza  » ( 1 ). 

XI.  l’ausa  adunque  che  va 

di  pari  passo  colla  presenza  della  scro- 
fola in  Italia  pertnlla  In  linea  da  me 
percorsa  e studiata,  e die  nei  pt-ri- 
inetri  stessi  di’lla  endemia  si  ecclissa 
o scema  insieme  coir  ell’elto  in  alcu- 

(()  Nmizie  n.vliirsli  r l'uili  mila  Lam- 
laiilia.  Milano  1811,  voi.  I,  cap.  Vl,i>.  S'i7 
c veg. 


ne  localit.à,  dove  provv  idi  aquedotti, 
o sorgenti  piu  pure,  o l'uso  di  ben 
costruite  cisterne  e puldiliche  c (iri- 
vale  migiiorino  la  qu.dita  delle  ac- 
que potabili,  è per  me  la  più  va- 
lutabile finora  fra  tutte  le  altre  cause 
assegnate  alla  scrofola.  .Vd  ogni  imv- 
do  i falli  da  me  raccolti,  s’io  iioii 
erro,  confortano  e raccninaiidaim  di 
coiitiiinare  sìlfalti  studi  nelle  altre 
regioni  d' Italia  non  sofo,  ma  anehe 
a Londra  e a Parigi  dove  è si  diifu- 
sa  e deplorala  la  stessa  iiiiscrin.  (.'Iiè 
se  le  indagini  di  tal  maniera  estese 
in  Knrona  conducessero  nel  medesi- 
mo risiiltamento  etiologico,  e le  ec- 
cezioni che  potessero  iiilramezzarle 
fossero  riducibili  sotto  l'imperio  del- 
le trasmissioni  ereditarie  o del  iiu- 
Irimeiito  latteo  viziato,  .si  siireblie,  a 
parer  mio,  fatto  un  gr.iii  benefizio 
alla  umanità  ; mentrechè  dichiarata 
questa  cagione,  i provvedimenti  jgìe- 
nici  contro  essa  sarelibero  di  cosi  ge- 
nerale e facile  esegnimciito,  che  in 
un  decennio,  dove  fossero  intrapresi, 
potremmo  vedere  di  due  terzi  sce- 
mata la  devastatrice  endemia. 

M-ZUI.M-:  AOAA. 

I.  Nnliii'd  (iella  maUdtia  scrofolosa  : 
niiilofjo  (lei  cnncelli  lìnor((  sialiilili 
intorno  ad  essa.  — 11.  /{elazioiii 
(Iella  materia  scrofolosa  coi  priii- 
cipii  azotati  dd  sanque;  dicisione. 
della  scrofola.  — 111.  Au/iirn  non 
cnnUujiosa  della  scrofola.  — IV. 
Per  Hindi  cagioni  lo  stesso  princi- 
pio morboso  si  svolge  in  alcuni 
litoilhi  e individai  in  scrofola,  an- 
ziché in  rachitide.  — Y.  Termi- 
nazioni salidari  spontanee  della 
mabdiia  scrofolosa.  — VI.  Esame 
(li  alcune  opinioni  odierne  intorno 
alla  natura  della  scrofola. 

I.  Kichinmnndoci  alla  memoria  al- 
cniiì  punti  nei  quali  vennero  n ri- 
solversi le  considerazioni  es))osie 
nelle  trascorse  lezioni,  noi  saremo 
condotti  a stabilire  In  iiiitiira  delia 
.scrofola.  Aon  imprendiamo  pertanto 
a volere  intendere  quei  segreti  svol- 
gimenti die  eostituiseonu  1' essenza 
assoluta  della  malattia:  ma  sohi- 
mciite  la  natura  di  quell' ultimo  fe- 
nomeno rhe  noi  polcinino  raggiuii- 
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^erc  colle  osservazioni.  Laonde  iin- 
|iorta  prìneipaliiu'iite  ricordare  aver 
noi  stabilito,  esistere  una  inassiinn 
analogia  tra  la  riicliitide  e la  scro- 
fola. L questa  eoiminanza  di  feno- 
meni e d’ intrinseca  natura  , questa 
ronnessioiie  fra  le  due  indicate  ma- 
lattie aveanla  conosciuta  moltissimi, 
tra  i quali  il  Testa,  il  Ciuuiii  ; rd 
.lunch  chiamava  la  rachitide  srro/it/a 
racliilif , considiu'andola  come  una 
specie  di  diatesi  scroftdosa.  Secondo 
concetto  ricordevole  ej^li  è,  che  esi- 
ste una  materia  morbosa,  la  quale  si 
riconosce  come  autricepriina  di  tutti  i 
fenomeni  che  accompa<;nnnula  malat- 
tia scrofolosa,  materia  che  tale  pui'e 
si  presenta  in  qualunque  forma  assu- 
me 1‘  affezione  scrofolosa,  sia  per  de- 
positi die  ella  mostri  nel  tessuto 
eclliilare  sottoeiilaneo  esterno , o nel- 
le (,'landiile  esterne  assorbenti  ; sia 
che  ella  si  mostri  niialmeiite  sotto 
l'orma  di  depositi,  luhcreoli,  ascessi 
negli  interni  visceri.  Uicorderemo 
come  quella  gr.isissima  malattia  che 
dicesi  cretinismo,  noi  hi  vedemmo 
resultare  di  feiionieni  raciiitiui  in 
parte  ed  in  jiarte  scrofrdosi , e die 
tiuesti  portati  al  loro  massimo  gra- 
do coslitiiiscono  r insieme  partico- 
lare die  si  presenta  sotto  forma  di 
cretinismo.  Egli  è pure  da  riuiem- 
brarsi  rollro  principio  stabilito,  die 
come  causa  assiduta  del  cretinismo, 
devono  riguardarsi  quelle  ncque  le 
quali  passano  per  rocce  calcaree,  e 
vengono  però  impregnate  di  molti 
sali  a base  di  calce  : ed  insieme  le 
acque  che  si  fondono  nelle  gliiarciaje, 
iiii[>ure  dalle  materie  dei  hloedii  er- 
ratici, detti  morrvnc.  Egli  è pui'C  ri- 
cordevole che  la  iiatui’a  della  mate- 
ria scrofulo.sa  consta  di  principj  cal- 
carei, i quali  sono  pure  gli  stessi, 
tanto  se  li  rici-rduamo  nei  depo- 
siti della  rachitide,  tanto  se  li  ri- 
cerdiiaiiio  in  quelli  della  scrofola. 
Da  tuttociò  adunque  rileviamo,  che 
la  natura  della  scrofola  sia  la  mede- 
sima di  quella  che  abbiamo  dimo- 
strato costituire  la  rachitide,  e po- 
tersi in  alcuni  casi  riguardare  la 
scrofola  come  una  crisi  incompleta 
del  rachitismo  medesimo:  constare 
pertanto  la  mulatti. i della  presenza 
ili  una  materia  morbosa  coiilenenle 
un’  esuberanza  di  principj  calcarei  ; 


la  quale  esuberanza,  o è relativa  iu 
quanto  di  princijij  azotati  che  esi- 
stono in  difetto  nel  sangue,  o è as- 
soluta in  quanto  alla  proporzione 
normale  di  iiuesti  principj  medesimi: 
fmalinciUe  il  sale  calcareo  può  essere 
anche  divulso  dalle  sue  allinità  coll.i 
materia  animale  , c costituire  uii.i 
esiilieranza  relativa  di  pi'iucipj  cal- 
rnrei  per  intervento  del  virus  silili- 
tico. 

11.  Queste  sono  le  Ire  condizio- 
ni in  che  possiamo  trovare  la  materia 
scrofolosa,  come  costituente  la  cau- 
sa prossiinudella  scrofolosa  aifezione. 
La  prima  ci  suggerisce  la  divisione 
della  srrofitlit  paiiperuiiì,  o della  scro- 
fola agreste  o volgare,  dilferenle  dal- 
1'  altra  scrofola  ciie  attacca  le  per- 
sone agiate,  srrofiila  divitnm,  nel- 
le quali  certamente  non  può  la  scro- 
fola derivare  dallo  scarso  mitrimeii- 
to  come  causa  diretta.  In  ultimo 
c’  incombe  del  pari  fare  una  divisio- 
ne fra  la  scrofola  ucnuisilu,  e la  scro- 
fola eredilana.  Ora  i tre  mmii  in- 
dicali d’  esistenza  della  materia  scro- 
fulosa, e per  meglio  dire  le  tre  di- 
verse muiuere  di  scrofola  qui  sopr.i 
awisatu  sono  sempre  riferibili  al- 
la causa  che  le  produce  ; perché  tro- 
veremo che  nella  scrofola  cainpp- 
stre,  n dei  basso  popolo,  più  facii- 
mentes’  iiicontia  la  esuberanza  rela- 
tiva (lei  inuieriali  calcarei  eoslitiienti 
la  materia  scrofolosa  sulla  diminuzio- 
ne dei  principj  azotati,  iu  ((uaiUochf 
eoucorsero  alla  produzione  della  ma- 
lattia i nutrimenti  insullìcienti.  ,\ella 
scrofola  all’  opposto  delle  persone 
agiate,  noi  troviamo  (iiiesti  due  prin- 
cipi, o il  principio  eretiiinrio  o quello 
silìlitico;  e per  effetto  del  primo  pos- 
siamo incontrare  benissiiun  la  nor- 
male proporzione  di  principj  azota- 
ti. Quindi  è che  il  sangue  (li  questi 
scrofolosi  non  presenta  mai  al  di 
sotto  In  proporzione  della  fibrina  o 
dei  globuli , ina  tante  volle  va  al  di- 
sopra della  cifra  inedia  del  sangue 
normale  ; ci  presenta  però  sempre 
questo  eccesso  di  principj  cidcarei  , 
perché  nei  tumori,  nei  (lepositi  che 
si  formano  nei  visceri  interni, soli  > 
forma  specialmente  tubercolare,  tro- 
viamo Sempre  la  medesima  esube- 
ranza di  materiali  inorgaiiici.  Einal- 
inenlP  può  offrirsi  anche  con  qual- 
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cJic  anninitlia  di  forme  por  In  pre- 
si'iiZfi  del  virus  sifililieo,  il  (piale  seb- 
1)0110  passando  di  {renerazioiio  in  ge- 
iiorazimio  vada  a perdere  realiiioiito 
la  sua  forza  virulenta , tuttavia  sul 
principio  è la  cagiono  per  cui  av- 
veniioro  iiiiolle  dìviilsiuni  nelle  alli- 
nità  che  (lovono  esistere  fra  i fosfati 
di  calce  ed  il  plasma  del  sangue  ; 
donde  le  imtlene  inurganiclie  saline 
divulse  vengono  a costiluii’e  una  esu- 
liernnza  relativa , la  ipiale  à poi  il 
fomite  principale  dello  svolgimento 
della  scrofola.  K ipicsto  è il  punto 
di  considerazione  sotto  il  ((uale  dob- 
biamo  prendere  di  vista  la  eoncor- 
lenza  (lei  virus  silililico  colla  scro- 
fola ; la  (jUal  concorrenza  è assai  iiiti 
facile  che  la  troviamo  nella  scrotola 
urbana  di  (piullo  do-  nella  campestre: 
e se  vogliamo  stabilire  pure  unapro- 
pivrzione  tra  la  scrofid.i  urbaiiii  po- 
polare e la  scrolida  dei  ricclii , iro- 
% eremo  che  è piti  nella  seconila  che 
nella  prima  combinalo  spesso  il  prin- 
cipio del  virus  .sililitico. 

ili.  >011  possiamo  però  abbando- 
nare alTalto  il  tema  della  natura  del- 
la scrohda  senza  ricordare  altresì 
come  alcuni  credettero  che  fosse  tras- 
missibile pei'  contagio.  .Ma  per  gli 
e.>pcriinenti  istituiti  da  .Vlibert,  Pel- 
letier  e Kicherand  noi  possiamo  sta- 
tiilire  come  fatto,  che  la  scrofola  non 
(>  contagiosa  ; poiché  essi  hanno  pre- 
so il  pus  dell(j  materia  scrofolo.sa  e 
i'Iianno  iniettato  tanto  in  individui 
.sani  della  specie  umana,  (pianto  mol- 
tissime volte  ancora  negli  animali, 
e non  hanno  veduto  mai  prodursi  la 
medesima  affezione.  I,' hanno  anche 
introdntto  nel  sangue,  e non  hanno 
veduto  alterazioni  corrisnoiidenti  al 
earallere  della  malattia,  rinalmente 
quello  die  prova  clie  non  esiste  tras- 
missione contagiosa  è il  coabitare 
continuo  fra  gli  affetti  da  scrofola  e 
i sani,  e non  si  è mai  veduto  esem- 
pio di  trasmissione  di  malattia  per  i 
ripetuti  eonlaUi.  F,  ciò  che  può  tante 
volte  formare  illusione  è l a dilfiisin- 
ne  ereditaria  nella  stessa  famiglia,  la 
(piale  rimonta  al  germe  gentilizio  in 
molti  diffusn  , ma  non  già  al  con- 
tatto medialo  o immediato  fra  gli  in- 
fetti ed  i sani  ; e la  maggior  parte 
de|  medici  inglesi  die  hanno  soll’oc- 
chio  giurnalincnle  questa  funesta 


malattia,  sono  tulli  per  escludere 
affatto  da  essa  la  natura  contagiosa. 

IV.  L na  (lueslione  molto  interes- 
sante può  esser  ipiesta  , ' ale  a dire 
coinè  avvenga  die  stabilita  un'  iden- 
tità ili  natura  fra  la  rachitide  e l i 
scrofola,  debba  la  materia  scrofolosa 
depositarsi  tiilt’ altrove  . che  nel  si- 
stema osseo  medesimo.  ì'j  qui  certa- 
mente. 9 "bbene  questo  fallo  non  ab- 
batterebbe direttamente  l’analogia 
stabilita  fra  scrofola  c rachitiiie  , 
tuttavia  potrebbe  inve.scnre  in  (pial- 
die  prtinajo  ehi  sostiene  questa  ana- 
logia , in  quanto  che  non  e facile  il 
rendersi  ragione  dell'espresso  feno- 
meno. Pertanto  cercando  per  (piali 
cause  ciò  possa  avvenire,  io  slalii- 
lirei  principalmente  che  la  materia 
scrofolosa  si  depositi  talvolta  nelle 
glandule  assorbenti  esterne , o nd 
tessuto  cellulare  suecutaneo  per  mia 
specie  (li  crisi  incompleta  del  racliiti- 
smo  medesimo  ; ed  il  Testa  avrelilie 
concepito  saggiamente  (|((esto  modo  di 
formazione  (l(•lla  scrofola  da  un  fondo 
rachitico,  avendo  detto  die  i liiif.i- 
tiei  trasportano  dalle  ossa  (pieU'a(:- 
cunuilamento  alinnrnie  di  materia 
calcarea,  e secondo  che  essi  si  diri- 
gono per  disposizione  od  anche  per 
nioviinenlo  eceentrieo  alla  periferia, 
(leposituno  ivi  i materiali  di  che  han- 
no spogliato  le  ossa,  fjiiesla  maniera 
di  inve.stigazione  del  fenomeno  fatta 
dal  Testa , panni  applicabile  a (]uei 
casi  nei  (piali  vediamo  ail  un  certo 
jicriodo  infantile,  e specialmente  in 
quello  della  seconda  dentizione,  svi- 
lupparsi la  scrofola  eon  luiitori.  Ora 
avviene  che  il  periodo  fisiologico 
della  seconda  (Wiilizione  determina 
in  quelle  parli  in  grado  maggiore  le 
azioni  organiche-,  v'ha  di  piu,  che  nel 
sistema  osseo  non  si  é stabilito  il 
rachitismo  in  modo  da  deforiiiarle  , 
da  costitnire  il  i-adiitismn  il  più  pa- 
lese: di  maniera  die  si  può  credere 
che  i linfatici  abbiano  asportatov|Uel 
più  die  avrebbe  dovuto  deformare 
vistosamente  il  sistema  osseo.  In 
quest’epoca  può  essere  che  si  svi- 
luppi la  scrofola  oli’  esterno,  e que- 
sta forma  sarebbe  sem))re  il  termine 
critico  incompleto  di  un  radiilisnio 
preesistente.  Ma  la  forniii  scrofolosa 
può  essere  favorita  a preferenza  da 
certe  predisposizioni  congenite  o 


iicqnisitv.  influenze  «li  tulle  «(nelle 
rniiie  di<*  noi  iilibininn  ciiiamiile  in- 
dirette , come  ruiniiiitii  «leir  iilin«>- 
sl'era , In  innnranzn  «lilncp,  In  poca 
nettezza,  passonu  disporre  il  siste- 
ma cutaneo  o le  interne  «iseorea 
ricevere  a preferenza  del  sislenia  os- 
seo i depositi  della  materia  morbosa. 
\^'(|iungiaiou  «li  più,  che  alenile  ma- 
lattie pn!ilis|ion^'ono  organi  n siste- 
mi al  deposito  della  materia  scrofo- 
losa, e per  eonsegneiiza  a\  viene  che 
la  stessa  m.ilattia  si  manifesti  o sot- 
to forma  tubercolosa,  o sotto  forma 
di  tabe  mesenterica  , o sotto  forma 

impetigini  croiiielie  se  si  fa  aire- 
sterno  della  ente,  o finalmente  per  tu- 
iiioi'i  elle  si  formino  nel  tessuto  eel- 
liilare  siiccntaneo.  Dunque  l’inllnen- 
za  delle  cause  generali  die  si  di- 
mandano indirette  «*  una  delle  po- 
tentissime a renderci  ragione  come 
(linttostu  in  certi  individui  si  mani- 
festi la  serof.da  , anziché  la  rachiti- 
de. Uevesi  far  ragione  altresì  del- 
I"  e|ioca  dello  svolgimento  del  germe 
ennlitario  o «Iella  scrofola  acquisita; 
in  «(Uiinlo  dii'  noi  possiamo  avere 
la  (iroduzione  di  una  scrofola  nr«|ui- 
sita,  «|u«uid«>  il  sistema  osseo  è (or- 
mato in  maniera  da  risentire  con 
ililIicoltM  l'influenza  d' un  eccesso  di 
matiu'ia  calcarea  che  a lui  si  tra- 
sporti, e rigettarla  per  conseguenza, 
«•d  esser  ((uesla  trasportata  altrove 
«lai  liiifiitici,  ove  pure  l’ organismo 
non  si  liberi  di  tale  esuberanza  di 
(irincipj  coi  sinlnri,  ocol  mezzo  delle 
•)i-ine.  .\dun(|ne  l'epoca  dello  svolgi- 
mento «Iella  maliiltia  ol  rende  anclie 
ragione  perch''’  lo  utoiso  germe  eì  dia 
«dciinu  volte  la  gcrofola , altre  il  ra- 
diilisino.  il  «inalo  «e  stia  in  moi|«i 
j«ilente  fino  al  periodo  in  die  il  si- 
stema osteo  e III  gran  parte  stabi- 
lito nel  suo  stillo  fisiologico,  la  scro- 
f«)la  esterna  è la  sua  crisi  c«>m|)leta 
se  hi  malattin  è ereilitaria  : «>  la  sua 
« oinpletii  forma  »e  la  malattia  è ac- 
«juisita. 

.Ma  per  remlersi  ragione  del  pre- 
«lomiinoeiulemieo  della  scrofola  sulla 
rachitide,  pi'esdmiendo  dalla  preesi- 
•tenza  del  rachitismo  o latente  o pa- 
lese nella  prima  el.à,  convien  ritorna- 
ri‘  sulle  influenze  di  quelle  cause  col- 
I. Iterali  die  alla  causa  prima  efl'ettri- 
«■«'  con  maggiore  o minor  forzii  inor- 


biisasi  congiungono.  Vi  sono  de'futli 
acii)  reliitivi,  dìe  einpiricamenle  con- 
siderati persuadono  meglio  die  le  |)iù 
Sottili  ragioni  patohigiclie. Questi  fatti 
insieme  riuniti  uoinhicono  a stabilire 
che  il  pre«lnmiiiin  della  scrofola  nelle 
regi«Mii  «l«»ve  coesiste  einlemiea  cidhi 
rachiti«l«’,  dipeivle:  I.  dalhi  tempera- 
tura deir  alinosferi;  2.  dalla  c«>udi- 
zione  soci«de  e dai  gra«li  diversi  di 
iiieivilimento.  Poste  n confronto  due 
regioni  runa  frethla  o freddo-iimiihi, 
l'altra  Cidda  o cahlo-umida,  «'osser- 
vato coslaiilemeiite  che  nellu  prim.i 
pr«!domiiierà  la  rachitide  , nella  se- 
conda la  scrofola.  Poste  a confronto 
in  un  riima  fred«l«i  la  comlizione  s.a- 
ciale  «Iella  plein-  con  quella  «h-lli-  classi 
agi;ite.  la  radiiliiie  prethimiiieni  nella 
(ilcbaglin  e la  scrofola  nei  ricchi.  Po- 
ste a confronto  sotto  un  miMicsimo  di- 
ma «lue  città,  amliedue  sotto  l'impe- 
ro della  stessa  causa  «‘iidemica,  l'iina 
nelle  (irovviileiize  sanitarie  soi-iali  a- 
vunzatissima  e l'ultra  meno  avanzata, 
e voi  troverete  nella  priiuii  più  inci- 
vilita |)i-e«lomiii;UT  la  scrofola.  a«lif- 
ferenzn  della  seconda.  Dell’ iniluenza 
«leir  incivilimeHto  a diminuire  nel 
popolo  la  forma  rachitica  ne  porge  uii 
notabile  esem|>i«>  hi  citti'i  di  Milano. 
« L’eia  n«)stra  (dicono  gli  illustri 
« medici  Slriimbio  e Ambrosoli)  trova 
« una  sensiltile  diminuzione  ne’  ra- 
« cintici.  .ìlolli  ricordano  il  inisernii- 
« d«>  stuolo  di  nani,  stor|ij  e gihhosi 
« al  finire  dello  scorso  secolo;  e i faii- 
« ciiilli  vestiti  di  abili  religi«)si  e posti 
a dalla  pietà  dei  genitori  sotto  la  pro- 
« lezione  de'Siuili  perche  ne  correg- 
« gesserò  le  deformità  ; e le  g;imbet- 
a le  e I p«-tti  0 gli  schienali  di  ferro, 
a che  il  luogo  pio  di  Sunl.i  Corona 
a «listribiiivaper  raddrizzare  ledevia- 
a zioni  della  spina  dorsale  e delle  ossa 
« lunghe.  » (I)  Ora  «■oleslo  niiiiiero, 
mercè  le  cure  della  pubblica  igieni?, 
è adunque  in  «(uella  capitale  iniìnihi- 
inentc  minore.  >la  tali  vantaggi  del- 
l'udierno  incivilimento,  se  non  giun- 
gono a togliere  il  fomite  princi|nile 
deirendemia,  riducendosi  a«t  un  solo 
cambiamento  di  forma  in  essa , noi| 
soddisfanno  pienamente  al  btsngnodeis 
l’ umanità,  e sono  più  apparenti  clu? 

(nVeili  ìlilinw  e il  tuo  Territorio,  «ot.  I, 

art.  (OiEKt. 
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ri'.ili.  \vvt?;rii.ictii;  riìnUmdo  pur  scm- 
iiìv.  I'  iiiinientiiiido  In  scrorolu  e 
la  tisi,  chi  ni>n  prcferircblic  di  }tiun- 
a voocliiczii  beiicht^  storpio  e 
"iliboso,  pittostociif' morir  tisico  sul- 
l’aprile della  vìtaV 

V.  Kesla  per  altro , prima  che  ci 
facci.iiitn  a stabilire  i precetti  curativi 
deiralTezioue  scrofolosa,  che  noi  pre- 
mettiaiuo,  secondo  il  nostro  cosliiine, 
i|iiei  fatti  che  sonoconnessi  colle  terini- 
na/.ioni  spontanee  salutari  della  scrofo- 
l.i  stessa. Si  dice  dai  pratiei,esi  osserva 
^'eneralmente,  che  ({tiando  la  scrofola 
si  svolge  nella  f.inciullezita,  può  natu- 
r.iiinentecessareairenoca  della  puber- 
lii;  e quest'inriiienza  nella  pubertà  per 
l'Iiminare  dall’or<'anisino  molti  prin- 
cipj  morbosi  è piò  conosciuta.  .Ma  noi 

l. i  notiamo,  uiianto  alla  scrofola,  sin*- 
cialmente nelle  femmine,  in  alciiiieilel- 
le  i|uali  cominciando  il  benelìzio  della 
mestruazione  . pare  die  con  ijiiesto 
mezzo  sicHO  eliminati  ancora  i inati-- 
ri.ili  morbosi  che  antecedentemente 
costituivano  la  malattia.  Troviamo  al- 
tresi notato,  cheeoniela  rachitide,  al- 
trettanto la  scrofola  siensi  completa- 
m 'lite  puarite,<|(iaiid'>alciine  malattie 
u acute  o subacute  abbiano  invaso  in 
certi  periodi  della  fanciullezza  Torpa- 
nismo;  e fra  niiesle  sianuoveruno  spe- 
(;ialmente  le  feldiri  epii  esantemi,  e tra 
pii  ultimi  quelli  che  in  specie  si  pre- 
sentano eon  ptistule  suppurative.  Non 

m. mcano  di  questi  e.sempj  ; e noi 
abbiamo  veduto  qualche  volta  sotto 
leppieri  aecessi  di  eliimere  accompa- 
pnali  da  lievi  fenomeni  secondurj  c 
terminunli  con  escrezioni  di  orme 
sedimentose , in  alcuni  bambini  il 
processo  della  scrofola  assai  initipii- 
fo.  Abbiamo  veduto  del  pari,  che  la 
scrofola  interna  potendo  eMcrc  tras- 
portata all"  estcnio  , eil  in  quesle 
parti  esterne  essendosi  costituiti  de- 
pli  asre.ssi,  è pure  cessata  l' infezio- 
ne scrofolosa.  .Ma  ciò  che  più  ci  ha 
sorpreso  si  è,  die  il  vajolo  arabo 
qii  indo  Ita  avuto  un  completo  sfopo 
eolia  sua  pustulazione  diflliiente  per 
tutta  la  cute,  e che  il  periodo  di  que- 
sta non  sìa  stato  turli.ito  da  alcuna 
fi«i  patolopica  conlruria  alla  venerale 
suppurazione  che  avviene  neisMtema 
eiitanen,  abbia  talvolta  completamen- 
be eliminato  il  prìndpio  scrofoloso.  .Mi 
sembi;.i  chealtre  volte  io  narrassi  il  ca- 


so di  una  fanciulla  scrofolosa,  laquale 
era  |iaralizzata  iiilerumente  nelle  e- 
stremità  inferiori.  (Juesla  fu  aifettadal 
vajolo  arabo,  ed  il  vaj alo  arabo  ebbe 
un  periodo  suppurativo  vei’amente 
diffuso  e copioso  ; ed  al  cessare  della 
eruzione  vajolosa  lu  paralisi  eia  scro- 
fola scomparvero  complelamenle.  ,\è 
questo  è il  primo  cas)  avvenuto,  che 
con  una  suppurazione  di  tumori  c 
con  depositi  di  materia  scrofolosa 
airesterno,  o col  mezza  di  una  qual- 
che malattia  esantematica  abbia  po- 
tuto dimiuarsi  coiiiplelameiite  la  ma- 
teria costituente  la  scrofola.  Dun- 
que dandosi  di  questi  casi,  noi  dob- 
biamo stabilire,  die  per  forza  ilei  me- 
desimi fatti,  che  aiinoverainiii'i  cit.i- 
ti  dal  Testa  e ripnrtiitraaclie  da  altri, 
vale  adire  di  suppura/.ioni,di  ascessi 
die  avevano  servito  a guarire  il  ra- 
cliitìsiuo,  possano  qu  ’sli  stessi  mezzi 
esser  dei  pari  rìpuard ali  eome  elimi- 
natori dei  principio  scrofolos ).  Ab- 
biaino  anche  osservalo  die  la  pravi- 
danza  elimina  dall'esterno  la  fonila 
scrofolosa,  e talvolta  l’ba  affatto  dis- 
sipala. K forse  il  fenomeno  dovuto 
alla  nuova  seerezion  ' dell’ amiiios  ? 
L’analisi  diimicaild  liqu  ire  dell'nin- 
iiios  potrebbe  servire  a dare  una  ba- 
se esperinientale  alla  penerale  indu- 
zione su  certe  malattie  ereditarie  '! 
.Alleile  l’allatlani-'iitf)  ha  fitto  s’cmn- 
parire  talvolta  certe  firme  esteriori 
di  scrofola.  La  conlroprosadi  questo 
avvenimento  si  è d i noi  avuti»  in 
qualche  caso  fatale,  in  che  interrotto 
o s ippresso  ralhittaiiicnto.  la  serof  ibi 
è ricomparsa,  ed  ha  depenerato  in  tu- 
bercoli polmonari. 

\T.  Pi’cmesse  queste  nozioiii  intor- 
no la  natura  del  111  irho  e i .suoi  mi- 
di di  spoiilatiea  terminazione,  se  ne 
può  dedurre  non  essere  la  scrofola  né 
una  acrimonia  erpetica,  nè  uo  veleno 
sililitico,  come  taluni  liainio  voluto 
liti  (|ui  ripuardnrla.  K vero  che  con 
carattere  impetiginoso  la  serofil.i 
stessa  suol  presentarsi,  e die  si  asso- 
cia talvolta  al  perme  silllitico.  Però 
tanto  runa  die  1’  altra  firma,  tan- 
to l’ima  die  l'altra  couiplicazioiie, 
sia  ei’petirn,  sia  sìfMìtic:i,  iiiiii  costitui- 
scono il  fondo  primitivo  della  malat- 
t a.  Tanto  nteiio  possiamo  convetiire 
eon  quelli  che  ripuardaiio  la  scrofola 
come  prodotta  da  una  debolezza  dd 
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tr'^siito  liiiliilico.  Creiliuiiio  clic  il  si- 
stoma  liiifutico  ^roiuln  viiui  parte  ac- 
oessorin  nella  prudnzinne  della  sem- 
iala , e nel  trasporta  specialmente 
■Iella  materia  morliosa  elle  la  rosti- 
tuisce.  Ma  esseinla  il  sistema  linfa- 
tico costituito  nello  stato  di  debo- 
lezza, 0 nello  stalodi  eccessiva  forza, 
non  sarebbe  mai  atto  a generare  la 
■ liatesi  scrofolosa  , iii(|iiuntocliè  esa- 
minando r andamento  ilella  malattia 
abinamo  veduto,  olle  il  sistema  liii- 
f.itico  si  fa  solamente  trasportatore 
della  materia  morbosa  da  un  luo<;o 
all'altro , quindi  di  per  sé  non  può 
nè  jt;ein.-rure  nè  costituire  essenzial- 
niente  la  malnlliu  scrobdosa.  K^'li  è 
iinlubitabile  però,  che  dalle  suecon- 
ilizioni  vitali  può  dipendere  benissi- 
mo rupffravarsi  piò  o meno  della 
malattia,  può  dipendere  reliminarsi 
con  piò  facilità  il  principio  scrofo- 
liiso,  o il  trasportarsi  al  sistema 
^'laiiilubire  esterno.  .Ma  questi  iiflici 
■die  il  sistema  linfatico  può  prestare 
■•  presta  nell' atfezìone  scrofolosa,  la 
parte  che  può  avere  nell' a^'frravarla, 
non  sono  per  sé  medesime  prove 
che  stieno  a dimostrare  che  le  di 
lui  azioni  vitali,  o chimico-vitali 
pervertite,  debbano  costituire  la  spe- 
cialità della  malattia.  Un'  ultra  ru- 
nione  fortissima  per  escludere  que- 
sto principio  da  alcuni  ammesso  aii- 
eirojf^j'i,  é quella  che  non  sempre  il 
sistema  linfatico  é trasportatore  del- 
l.i  materia  scrofolosa.  Sappiamo  che 
nel  tessuto  cellulare  sottocutaneo 
■•sterno,  e nell' interno  dei  purenchi- 
ini,  la  materia  scrofolosa,  senza  che 
vi  venga  trasportata  dai  linfatici,  vi 
può  essere  depositata  per  trasuda- 
mento cajtillure  del  sistema  sangui- 
gno : sicché  a voler  concedere  molto 
a questo  sistema  linfatico,  dandogli 
r ollicio  di  trasportare  della  materia 
scrofolosa,  dovremmo  pure  una  gran 
Pjirte  eonceileriie  ai  trasudamenti  ra- 
idllar?,  poiché  anche  per  effetto  di 
questi  la  materia  scroNilosa  può  de- 
positarsi nel  tessuto  cellulare  e nei 
pariMichimi. 

(die  diremo  (inalmente  dell' opi- 
nione di  quelli,  che  vorrebbero  col- 
locare la  natura  della  scrofola  in 
una  debolezza,  o in  un  disonllne  in 
genere  delle  funzioni  assimilutrici  ? 
i\')i  abbiamo  veduto  che  conto  si 


possa  fare  di  questa  ipotesi  generica, 
la  quale  applicata  alle  specialità  del- 
la malattia  nulla  dice  ; iiiquuiitoché 
.se  pure  vi  ■uno  alcuni  casi  di  scro- 
fola in  che  per  II  difetto  di  principj 
azotati  le  fuiizioiii  ossimilutricì  de- 
cadono , ve  ne  sono  poi  tanti  altri 
in  cui  per  bontà  di  nutrimento , o 
per  integrità  degli  organi  assimila- 
tivi, troviamo  tale  opposizione  a co- 
testa  teoria  da  non  poterla  all'atto  ac- 
cogliere. K nel  vero  esiste  la  scro- 
fola lincile  là  dove  le  finizioni  «ssi- 
iiiUative  .sono  in  uno  stato  normale, 
o certamente  non  in  tale  decadimen- 
to da  poter  originare  questo  prin- 
cipio scrofoloso  da  cui  si  vorrebbe 
derivare  la  diatesi.  ÌNoii  possiamo 
ailiiuqiie  accostarci  a questi  ultimi 
pntologlii,  che  nella  d>'bolezza  o nel 
disordine  del  sistema  assimilatore 
fondano  generalmenle  la  natura  del- 
la scrofola;  giacché  i disordini  nella 
nutrizione  siiiin  in  questa  malattia, 
come  abbiamo  dimostr.ito,  puramen- 
te accidentali.  Il  perché  è innegabile 
che  a voler  stabilire  in  che  consista 
la  scrofola  non  bisogna  fermarsi  ai 
pervertimenti  della  iiiiirìzioiie , ma 
risalire  all’  esame  della  natura  di 
(niella  materia  morbosa,  che  per  ere- 
ilità,  o per  allattamento,  o per  qua- 
lità di  materie  alìbili  si  é introdotta 
nell' organismo.  K siccome  questa 
costituisce  una  addizione  agli  ele- 
menti organici  del  siingii>'.  come  un 
iniasiiia,  o un  contagio,  il  fermarsi 
al  disordini'  di  quelli  e non  n'reare 
le  qualità  del  principio  iiiqiiiiiatuie, 
snrehhc  un  dimenticare  la  causa  co- 
stante per  aggirarsi  intorno  alla  in- 
slahilità  degli  elfetti.  K se  le  nostre 
rjcerehe  intorno  a colesto  principio 
ci  prestano  le  cniincssioni  le  meno 
dubbie  colla  causa  esteriore  della 
malalliii,  se  le  aiiiilisi  cbimiclie  chia- 
mate in  aiuto  ci  confermano  In  ri- 
cercala medesimezza,  a me  sembra 
che  lo  stato  attuale  della  scienza  ci 
permetta  di  poter  rilciiere,  che  la 
iinliira  di  cotestn  materia,  u princi- 
pio morboso,  consista  o in  un  eccesso 
di  fosfati  calcarei  isolati  , o comlii- 
nati  accidentiil mente  colla  lìhriiia  o 
colla  albumina,  e rn.sliliienli  quasi 
altrellaiiti  fibrillali  o ulbimiiuili  ili 
calce. 

.Vllorcliè  parleremo  della  materia 


liilierrolnrc  nelle  lezioni  sullii  tisi, 
«•  (Ielle  osservazioni  inicroscopiflu; 
die  la  ri?iianlaiio,  riporlereino  an- 
elie  i|iii-lle  )>er  noi  instiliiite  sulla 
materia  scrofolosa. 

LHZIOAF,  DKCIM  V. 

1.  Ik  l trallamriilo  nii'aliro  (iella 
scrojola:  noverlenze  preliiniiiaci. 
-^11.  hulicn  rioni  lei'apeiiliclic  l'v- 
laliue  allo  alalo  del  aaii^ue.  — 
III.  Cura  dircllti  della  s'erofula: 
tii<r''i'leii:c  iiilurno  all'  iiao  del- 
rjodio.  — IV.  Cura  della  com- 
jtlirazioiie  ail'dilica  , e di  (dire 
(■niui>licazioia.  — V.  ])ella  cura 
prolilallica.  Alloulanameulo  delle 
cduae  iiidirclle:  almos ferirla! ; die- 
lelicliK  : pedu(jO(jiche.  — M.  l‘ro~ 
]>osla  i(jiriiic((  (/eiierale , reUdioa 
(dia  rauaa  iiriimi  \>ernìaurnle  del- 
la endemia. 

I.  Il  traltaiuento  riirutivo  (Iella 
scrofola  imtiTÌ  esseri!  o dii’etlo,  o 
sintoiiialico.  o |>riililattir<)  e iireser- 
vativo.  K lice  cominciare  dal  ilirclto 
noi  diremo,  clic  le  indicazioni  jirin- 
cil>ali  curative  della  scrofola  deldio- 
no  essere  condotte  in  maniera  che 
> all'ano  a correL'U'cre  ed  eliminare 
il  |irinci|ùo  morboso  iier  il  ()(ialc  la 
.scrofola  esiste:  che  delihono  del  pari 
(jueste  indicazioni  leraiieuliche  soc- 
correre e coordinare  la  (]iiantità  e 
(nudità  dei  princi|ii  azotati  coi  quali 
il  più  delle  volte  s’ introduce  la  ma- 
teria morbosa  coslittiente  la  scrofola, 
e che  conducono  poi  nei  processi 
assimilativi  tali  condizioni  morbose 
da  non  doversi  mai  dimenticare  nel 
trattamento  dì  qviesta  malaUia.  Fi- 
nalmente dee  il  trattamento  cumtivo 
della  scrofola  aver  in  vista  di  car- 
i'cj:"cre  le  principali  c piti  rilevanti 
complicazioni  clic  ponilo  afrpravare 
questi  jiroccssi  costituenti  la  malat- 
tia incdcsiina,  e riimiovere  tutte 
(\Uidle  cause  le  quali  in  maniera  ge- 
nerale ed  indiretta  possniin  del  pari 
iv/^raviirc  I’  endemia,  costituirla  co- 
me peemauente  in  alcuni  luoghi 
dove  1’  igiene  pubblica  è in  p’an 
jiurle  trascurata.  La  prima  in(Uca- 
lìoue  curativa  sarà  diretta  , come  si 
disse,  ani'lie  md  rachitismo  sul  prin- 
citno  costitiipule  la  scrofola  mede- 
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sintn.  J.a  natura  di  questo  principio 
re.snlta  da  una  esuberanza  dì  maù!- 
ria  calcarea,  (r  questa  materia  calca- 
rea (‘suberante  ci  si  presenta  sotto 
diverse  forme,  o fusa,  o sotto  forma 
di  creta  assoluta  , o sotto  cnmbimi- 
zioni  diverse  con  (ìbrina,  o pus , o 
con  albumina.  Il  prineì|iiu  costi- 
tuente (piesta  materia  adunque  può 
richiamare  a sé  varj  ajuti  terapeu- 
tici. I’}ru.iluieute  imporla  che  le  in- 
(lienzìoni  siano  applicate  ai  modo  di 
esistere  della  scrofola,  ciof‘  se  inter- 
na n esleriia.  Ksseudo  la  scrofola 
esterna  , piu  direilameute  possiamo 
con  mezzi  curativi  assalire  (]ueslo 
priiu'ìpio  morboso,  decomporlo,  C(hi- 
diuvare  alla  sua  eliiuitiazioue  d.il- 
r orjrauisiuo.  Ma  altre  av  vertenze  te- 
rapeiilicbe  importano  quando  la  scro- 
fola (!  csiernn,  che  sono  di  necessità 
eonnesse  con  (pieiridea  natologica 
che  noi  nelle  lezioni  precelienti  espo- 
nemmo, vale  a dire  die  spesse  volte 
la  scrofola  estenui  non  è die  la  crisi 
incompleta  di  un  rachitismo,  die 
non  ha  avuto  il  pieno  suo  svolgi- 
mento nel  sistema  osseo.  Ora  adun- 
que se  doldiiaino  il  iiiù  delle  volte 
considerare  la  scrofola  cslerna  sotto 
questo  asjieilo , non  solamente  cer- 
cheremo con  processi  curativi  di 
eliminare  la  materia  morhosa  depo- 
sitala lidie  glandule,  o sotto  forma 
di  tiimoi'i  avvpiitizj  nel  tessuto  cel- 
lulare sotlocuinneo,  ma  dovremo  al- 
tresì operare  coll.i  terapeutica  in 
maniera,  die  sempre  all'  esterno  ri- 
nmiigaiio  gli  avanzi  di  quella  ma- 
teria modmsa  che  a noi  non  fosse 
dato  eori'cggere , inquanlodiè  la  si- 
tuazione della  scrofola  esterna  è una 
delle  più  propizie  che  T ammalato 
pos.sa  augurarsi. 

Oliando  iiivVci*  si  tratta  di  scro- 
fola interna,  in  allora  oltreché  è sem- 
pre |)iii  dillicile  il  poter  eliminare 
(I  disciugliere  questi  priiieì|ij  nior- 
liosi  che  si  sono  depositali  nelle  in- 
terne cavità,  Il  sopra  le  iiiembrami 
dei  vasi,  e negli  interni  parcndiimi, 
vi  ha  poi  r altra  indienzione  tera- 
jieulica  di  tenlai’c  ogni  via  onde 
questa  materia  si  trasporti  dall'  in- 
terno all'  esterno  , e cosi  cnsliluirc 
la  forma  esterna  della  scrofidn,  che 
à la  meno  grave,  c hi  più  facile  a<l 
essere  espulsa  dall'  organismo.  Sic- 
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chè  stabilUa  anche  l’indicazione  di- 
retta contro  lu  scrofola  , non  ilub- 
biaino  «liinuiiticare  queste  prime  av- 
vertenze terapeutiche  circa  alla  sua 
località,  vale  u dire  notare  special- 
mente se  il  vizio  acrofolosn  è costi- 
tuito all’  iiiterno  o ull'  esterno.  Ol- 
tre quest»  indicazione'  terapeutica 
v’ha  poi  l'ultra,  ciie  è diretta  sulla 
quantità  e qualità  dei  principj  azo- 
tati, che  con  sé  trasporla  il  sangue 
negli  scrofolosi. 

Ili.  Abbiamo  detto  che  lu  scrofola 
può  eebtere  con  pochezza  di  questi 
iirindpj,  o qualità  guasta  dei  mede- 
simi, (!  questa  costituire  la  cosi  detta 
trrofuta  pmiperum.  Questi  individui 
con  pochezza  di  nutrimento  e con 
assorbimento  di  principj  atti  troppo 
a disciugliere  i maUriuli  che  devono 
servire  alla  nutrizione,  acquistano 
una  esuberanza  relativa  nei  principj 
calcarei,  specialmente  se  si  trutta  di 
scrofola  che  si  sviloppi  nel  periodo 
dello  ailutUimentu.  Ora  in  iiuesti 
casi,  ove  pure  invece  d'iin  ulliitta- 
niMito  incongruo  si  dia  un  nutri- 
mento di  altro  genere  di  sostanze 
alibili,  incongruo  anch'essu,  o qiiun- 
<lo  anche  ciò  non  sia.  la  bevanda  di 
acque  impregnate  di  -sali  calcarei 
porti  con  sò  una  quantità  di  questi 
piinripj  mevlesìmi , noi  abl>iamo  la 
cembiBazione  di  quelle  cagioni , le 
ipiali  praducono  ima  specie  di  scro- 
tolq;  ili  che  oltre  a dirigere  le  mire 
curative  per  quanto  sì  possa  contro 
il  principio  morboso  medesimo , si 
dtbbe  miMlilirare  coll’ uso  degli  unn- 
ieplici  lo  stalo  difettivo  dei  princi- 
pii  azotati.  Kd  uvvenutu  quest»  mo- 
diticazioiie,  dobbiamo  (umeurure  la 
tonicità  delle  funzioni  assimilative, 
oBde  queste  possano  poi  anche  collo 
sforzo  eliminatorio  critico  deli*  or- 
ganismo contribuire  mag);iormente 
alla  eliminazione  del  princìpio  mor* 
boso.  Sappiamo  altresì  che  questa 
ulteriore  iiulicazioiie  si  può  conse- 
guire eolie  stesse  sostanze  nutritive. 
Il  protnjodiiro  di  ferro , le  diverse 
preparazioni  marziali  sogliono  dor- 
si in  questi  casi  ma  giovano  for- 
se inegUo  gli  cstruUi  di  china,  e di 
altri  tonici  vegetabili  , e un  buon 
nutrimento,  e iiioderate  dosi  di  vino. 

Mu  allorché  si  tratti  di  una  spe- 
cie di  scrofola,  che  dicemmo  dei  ric- 
J*iicc.  Voi.  1. 


ehi  e delle  persone  agiate,  dove  i 
principj  azotati  e i, globuli  del  san- 
gue invece  di  essere  al  di  sotto  del- 
la proporzione  normale  fisiologica , 
troviHisi  anzi  al  di  sopra,  aceostan- 
lisi  quasi  alla  condizione  di. quello 
stato  del  sangue  che  dwesi  .o  ple- 
tora o atteggiamento  allu  stato  in- 
liuinmuloriu,  in  questi  casi  l’ indi- 
cazione terapeutica  accessoria  ella 
prima,  deve  avere  in  vista  tali  di- 
rezioni curative  le  quali  sono  del 
tutto  opposte  alle  toniche  e nii- 
trieiili:  e questi  sono  i casi  nei  quali 
noi  dobbiamo  soUojiimtc  ad  uno  die- 
ta anche  severa  i miiciulti , quando 
vengono  attaccati  da  questa  specie 
ili  scrofola.  Questi  sono  i casi  in 
cui  noi  dobbiamo  cercare  di  rista- 
bilire una  proporzione  tra  i principj 
calcarci  ed  i principj  nzolali,  e sic- 
come questi  sono  esuberanti , dob- 
biamo scemarli  por  mezzo  della  die- 
ta, e colle  soltruziniii  sanguigne  sien 
locali  siri!  generali.  Nei  salassi  però 
l'ttcconìandiamo  pnidenlistimn  mi- 
sura . e che  non  ecceilunu  il  biso- 
gno d’uno  stato  pletorico,  conge.stì- 
vo , o iiitiummatorio  dove  si  incon- 
trino. i\è  il  criterio  di  cotesto  stato 
del  sangue  intendiamo  che  si  prenda 
dalla  coiidizione  o agiata  o mesrliina 
dello  scrofoloso;  ma  bensì  dai  segni 
diagnostici,  che  il  sangue  carico  di 
ribrìim  e di  globuli  dcuuuciniio.  Giac- 
ché questo  caso  può  incontrarsi  mi- 
che fra  i poveri , come  un  sangue 
difettivo  di  fìbrìnu  può  incontrarsi 
anche  nella  terofuUt  diciltun.  A noi 
intanto  piacque  di  cosi  speciiìcarne 
le  dilfereiize , perchè  la  condizione 
sociale  iiulìca  veramente  ul  clinico 
la  maggior  qualità  e probabilità  di 
casi,  in  che  egli  sarà  per  incontrare 
0 l’ima  o raltra  qualità  di  sangue 
combinata  col  principio  scrofuloso. 

IV.  Oro  per  la  cura  diretta  della 
scrofola  quali  saranim  i presìdj  te- 
rapeutici ai  quali  noi  ci  appigliere- 
mo in  mezzo  a tanti  e tanti  che  ue 
sono  stati  preconizzali , ed  u tante 
altre  pratiche  empiriche , alle  quali 
si  riducono  anche  oggi  alcuni  cli- 
iiiri , dopo  sperimentata  l’ inutilità 
dei  più  deeaiiluti  rimedi?  Noi  non 
possiamo  partire  nella  scelta  dei  rì- 
medj  da  quelle  ragioni  patologiche 
che  abbiamo  istituite  sulla  natura 
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dtHla  scrofola  I stessa  ; imperocché 
quando  le  doUrine  cliniche  avvalo- 
rate da  molti  fatti  c'indicassero  qual 
fosse  il  mezzo  più  facile  onde  cor- 
reggere e sminuire  questo  eccesso 
di  principj  calcarei^  certamente  do- 
vremmo appigliarci  a questi  riinedj 
a preferenza  di  qualunque  altro  ; e 
quando  vi  fosse  nella  IrMÌzione  stes- 
sa speriinenlate  un  accordo,  una  ba- 
se che  ci  raccomandi  l’ uso  di  que- 
sti rimedi  medesimi,  con  tanta  mag- 
gior confidenza  noi  ci  appigHeremo 
a questi,  in  quantochè  lì  vediamo 
sostenuti  da  un  principio  razionale 
patologico. 

Quali  sono  generalmente  I mezzi 
a cui  non  solamente  hi  classe  delie 
persone  istruite,  ma  il  popolo  ac- 
corre in  folla  quando  si  tratta  di 
moderare  o di  guarire  l’ eiezione 
scrofolosa?  Noi  didibiaino  confessare 
che  non  solo  la  fede  popolare  e la 
fede  delle  persone  colte  ed  istrnite. 
ma  anche  la  fede  clinica  stessa  ci 
convince,  che  il  rimedio  che  piè  ma- 
nifestamente mostri  un  mag^or  po- 
tere curativo  diretto  sulla  scrotola 
é l’acqua  del  mare;  poiché  sembra 
che  essa  attacchi  direttamente  il  ma- 
teriale morboso  costituente  la  scro- 
fola. Noi  vediamo  di  fatti,  dopo  po- 
che immersioni , la  scrofola  esterna 
specialmente,  anche  la  più  deforme, 
subire  tali  Baodificazioiit,  che  ci  mo- 
stra in  realtà  che  da  niun  altro  mez- 
zo terapeutico  si  potrebbe  merare 
miglior  risultainento.  Ed  è da  stu- 
pire come  questa  verità  clinica,  che 
noi  abbiamo  spessissimo  sotto  occfij 
nelle  nostre  spiagge  marine,  sìa  poi 
tanto  poco  venerata  dalle  idtre  na- 
zioni. Non  parlerò  d^i  Inglesi , i 
quali  attribuiscono  all’  acqua  marina 
un  gran  potere  terapeutico  per  la 
cura  di  questi  morbi;  ma  fa  sor- 
presa come  nella  terapeutica  più 
recente  del  Pidoux  parlandosi  del- 
l’ azione  medicamentosa  delle  acque 
marine , nemmeno  si  noti  che  ab- 
biano un’  azione  particolare  sulla 
scrofola.  Giovano  queste  acque  non 
solo  per  l’aUmiidaiiza  del  loro  prin- 
npio  mineralizzatore.  il  muriato  di 
soda,  ma  è presumibile  che  unita 
all'  azione  di  questo  principio  sia 
anche  l’  azione  dei  bromuri  e de- 
gli ioduri  alcaliul  che  le  acque  me- 


desime contengono,  c verso  le  spon- 
de e verso  gli  scogli  in  una  quan- 
tità maggiore.  Adunque  al  muriato 
di  soda,  ai  bromuri,  agli  joduri  con- 
tenuti nelle  acque  del  mare  é dovu- 
ta r azione  incontrastabile  che  han- 
no contro  la  scrofola.  Dopo  queste 
che  poniamo  specialmente  per  cor- 
reggiirici  della  scrofola,  doMtiamo 
di  necessità  collocare  tutti  gii  altri 
mezzi  terapeutici  per  i quali  possa 
avvenire  il  decora|mniineiito  del  fos- 
fati eatearei  ed  il  renderli  cosi  più 
solubili  ed  eliminabili;  quindi  è che 
noi  preferiamo  e raccomandiamo 
sempre  l’uso  delle  acque  minerali 
idrosolforose  o idr)odate  tanto  per 
liso  intenio  che  per  lavande.  Noi 
abbiamo  varie  sorgenti  idrosolforose 
nella  nostra  Toscana  che  hanno  ac- 
oiiistato  quolehe  celebrità  nella  scro- 
tolosa  aOezione;  ma  le  altre  in  Ita- 
lia più  accreditate  sono  quelle  di 
Castelnuovo  d’Asti,  di  Aiz  in  Sa- 
voia, di  8an-Genis , di  Vog^a  , di 
Sales , nelle  quali  I’  Angelini  e il 
Cantù  ritrovarono  l’jodio.  Con  que- 
ste acque  può  il  principio  scrofoloso 
essere  attaccato  nella  sua  sostanzia- 
lità, e venire  eliminato  o per  orine 
o per  secesso , o anche  per  sudori 
dall’  umano  organismo , quamio  o i 
bagni  o il  beverie  promuovano  que- 
ste diacrisì  organiche,  lo  stabilisco 
adunque  che  nell*  uso  di  tali  basi 
acide,  che  appropriandosi  una  por- 
zione di  calce  fanno  salire  i fosfati 
ad  un  eccesso  relativo  e ti  rendono 
solubili  ; nell’  nso  delle  acque  noarine 
e dei  bagni  di  mare  consiste  la  serie 
di  quei  mezzi  tiTapeutici , che  noi 
posiamo  opporre  in  modo  diretto 
alla  natura  del  principio  morboso 
costhuesMe  la  scrofola.  Dono  que^ 
mezzi,  che  noi  chiamiamo  diretti,  ne 
verrebbe  la  serie  di  queiii  che  ado- 
peransi  per  richiamare  o trattenere 
o eliminare,  dall’esterno  la  materia 
scrofolosa.  l)iconsi  qsiesti  esutorj  o 
emuntorj,  che  sono  o permanenti  a 
temporarj^  secondo  che  fa  al  biso- 
gno. E not  tanto  raccomandiamo  cce- 
testi  cantei^ , che  dopo  i bagni  di 
mare  non  conosciamo  mezzo  più  ef- 
ficace per  indebolire  la  forza  del 
morbo,  massimamente  nelle  porti- 
naci  oftalmie  scrofolose. 

La  farmacologia  odierna,  dal  Gota - 
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ilet  in  qna,  mette  a capo  dei  rimedj  »a  ; ma«iormente  poi  è stato  pnr- 
contro  la  serofola  lo  jodio,  e le  tue  posto  da  quelli,  che  hanno  creduto 
varie  preparazioni.  Molti  altri  rimedj  che  l’intervento  del  virus  siBlitiao 
sono  caduti  ; ma  quello  ètuttora  ge*  costituisca  quasi  più  il  fondo  delld 
neraiinente  adoperato  con  molta  lidu-  scrofola,  di  quello  che  una.  cotapHc»- 
eia.  Io  lo  riguardo  eon  la  medesima  zione.'Noi  impugnammo  altrovo({tte> 
pre<liletione;  ed  è appuTito  per  averlo  sto  errore;  e come  complicazione  nos> 
usato  quasi  sempre,  che  posso  àvver-  siamo  assicurare,  che  quando  la  sifilU 
tire  i pratici  di  alcune  cautele  neces-  de  va  passando  di  generatioiie  in  genc- 
sarie  nell’  uso  di  esso.  Noi  non  pOs-  razione  nella  stessa  famiglia,  talmente 
slamo  affidare  al  solo  jodio  l’ intera  si  va  indebolendo  questo  virus  che  in 
cura  d’ogiii  genere  di  scrofola,  ho  jo^  orìginecomplicò  la  scrofola  ereditato, 
dio  pare  che  attacchi  e scemi  i mate*  che  nelle  successive  generazioni  si  eli* 
riali  di  nutrizione;  ed  uttaccandoque*  mina  quasi  affatto;  ed  è non  infrequen* 
stinoi  non  potremmo  servircene  ehe  te  il  caso  in  che  il  clinico  è obbligato 
in  quella serofola(e  l’esperienza  COMI-  di  avere  in  vista  questa  circostanza; 
prova  queste  mie  asserzioni),  in  ehe  vi  quando  egli  sappia  che  la  lue  siBli- 
fosse  esuberanza  di  prìncipi Bbrinosi:  tica  si  propajtd  da  due  o tre  genera- 
ed  è là  dove  dal  solo  jodio  potremmo  zioni  innanzi.  Quando  però  si  conosca 
avereuiiadoppiaefllcacla,cioècheper  che  questo  medesimo  principio  sifili- 
uuu  parte  potesse  correggere  il  prin-  Ileo  può  essersi  rinHOvnto  nelle  me- 
rìpio  morDOso,e  per  l’altra  scemare  desime  generazioni  per  licenziosa  vita 
la  sovrabbondanza  dei  principi  azota-  dei  genitori,  allora  sarà  assai  proha- 
ti.  Ma  nella  scrofola  panpenim,  dove  bile  di  avercMgni  più  evidenti  dell’ex 
i prinelpj  nutritivi  sono  al  di  sotto,  sistenca  di  questa  complicazione,  e 
noi  ne  avremo  piuttosto  danno  ehe  peròdoverslavvertireneltrattamento 
utile;  e forse  dai non  avere  avvertilo  curativo.  Ad  ogni  modo  che  aia  la  co- 
il  diverto  modo  di  esistere  delia  nu^  sa,  io  non  lascerò  di  notare  come 
trizione  nella  scrofola,  dipenderà  l’a*  lo  pratica  mi  ha  insegnato,  che  il  ri- 
vere incontrati  talvoltapiuttotlodan*  correre  ai  mercuriali  nella  diatesi 
ni  che  vantaggi  dhll’uso  dello  jodio,  scrofolosa  non  è senza  qualche  danno, 
c ressprsi  mvise  in  due  le  fazioni  e vuole  medici  clinici  prudentissimi,! 
dei  terapeutici,  in  qnanto  gli  uni  sere-  quali  ne  facciano  un  uso  limitato  a 
ditano  Inazione  delljodìo,  e gli  altri  qu«d  casi  soltanto  dove  vi  sia  abbon- 
troppo  ciecamente  vi  si  affidano,  h ’jo*  uanzà  di  principj  fibrinosi  o di  glo- 
dio  ndtiuqiie  può  essere  un  rimedio  buli  nel  sangue,  ossia  tendenza  allo 
efficacissimo  contro  la  scrofola,  quan*  stato  di  pletora  o flogistico.  Quando 
donell  applicarlasi  abbia  avvertita  la  invece  queste  condizioni  nel  sangue 
natura,  il  modo  d'esistere  della  ntt-  non  esistono,  allora  i mercuriali  in- 
trìzione.  K se  avremodei  casi  in  ehe  dubitatamente  saranno  dannosi,  an- 
In  scrofola  esista  con  nnvnwlitéo  qual-  eorchè  esista  il  principio  sifilitico; 
ebe  eccesso  di  fibrina  o di  globuli,  perchè  essi  attaccano  principlmente 
vale  a dire  con  una  natura  vegeta , colla  loro  azione  dissolvente  i mate- 
e senza  antecedenti  eaiise  debilitanti  riali  azotati  del  sangue  ; e quando 
per  mancanza  di  nutrimento  o per  questi  in  deficienza  si  trovino,  noi 
nutrimento  giiasto,  lojodìo  non  potrà  forse  per  una  parte  avremo  corrètto 
mancare  di  un  effetto  il  più  Salute-  il  virus  sifilitico , ma  per  l’ altra  à- 
vole.  tremo  recato  nocumento  alla  nu- 

V.  Dissi  ebe  la  cura  delle  più  gravi  trilione,  alla  quale  dobbiamo  premi- 
cninplicaiioni  ehe  si  osservano  nella  scuamente  attendere  nella  cuia  della 
scrnfolaincoinincia  da  quella  del  con-  scrofola  siccome  io  innanzi  diceva, 
tngio  sifilitico:  ed  in  questo  caso  si  è lo  ho  veduto  adimqiie  in  pratica  , 
usato  il  calomelano  da  alcuni  pa-  che  ove  occorra  di  opporsi  a questa 
n'egiristi  del  metodo  mercuriale , e complicazione  sifilitica , quando  esi- 
fra  questi  dotd>iamo  spet^lmente  ci-  ite  negli  scrofolosi , gii  stessi  bnoiii 
tare  I’  Alibert.  L’  uso  del  caiomela-  effetti  che  si  attribuiscono  ai  inercn- 
no  e degli  oppiati  è stato  proposto  riali  si  ottengono  doli’ uso  del  zin- 
da  vwj  contro  l’affezione  scrofolo'  co.  La  pomata  di  zinca  corregge  quei 
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tubercoli,  quel  medesimo  annunzio 
(li  lue,  che  noi  osserviamo  qualche 
volta  nei  fanciulli  ufTelli  da  scrofola 
per  propof^uzione  di  sililide  conge- 
nita. Ho  veduto  che  le  stesse  afte  di 
iiiitiiru  veramente  venerea  iiei  bain- 
liiiii  lattanti,  nltaccdli  di  r(Mdiilide  o 
scrofola,  si  curano  fucilmeitle  facen- 
do solo  bairnare  con  una  soluzione 
di  solfalo  (il  zinco  il  cu)>ezsolo  delie 
iiianiiiielle  della  nutrice,  onde  i baiii- 
hini  nel  popparlo  cosi  niedieatn,  se 
ne  liberano  agevolmente  ed  in  po- 
chi giorni.  Così  sulle  loro  macchie, 
sulle  loro  ecchimosi , sulle  loro  ul- 
cerazioni che  preaeiitano  , la  ablu- 
zi(;ni  con  solfato  di  zimm  furono  suf- 
licienli  n dissipare  questa  forma  ve- 
jiei  ea  e (luesta  venerea  coniplicasio- 
iic  della  (linlesi  scrofolosa,  s(-ma  ave- 
re i danni  che  talvolta  si  hanno 
dalla  cura  inerciiriaie. 

liC  altre  avvertenze  pratiche  che 
sono  suggerite  dalle  complicazioni 
della  scròfola  dilTeriscnno  dalie  con- 
suete e comuni;  in  (luanto  che  è na- 
turale il  supporre  clic  ove  avvenga 
complicazione  gastrica  si  debba  ri- 
correre agli  evacuanti:  ove  vi  sìa 
coinpiicazinne  infiammuloriu  si  ri- 
correrà ai  salassi  generali  e locali  ; 
ed  ove  tiniilmenle  vi  sieno  altri  casi, 
e specialmente  la  pervertita  inner- 
vazione, che  talvolta  inconti'iisnu 
negli  scrofolosi  sotto  forma  di  ne- 
vralgie o convulsioni , i*  inutile  il 
dire  che  in  questi  casi  bisogna  ri- 
correre a quei  mezzi  che  possono 
ristishilirc  l'ordine  dei  inovìmenli  e 
della  sensibilità  dei  nervi.  .Ma  qui 
devo  pure  aggiungere  iur_ovverleii- 
za  ]>ratica , che  quando  si  traili  di 
dover  calmare  spasmi  locali  i quali 
specialmente  accompagnino  gli  svol- 
gimenti interni  di  uh  qualche  tumo- 
re scrofoloso  j o del  suo  processo 
suppurativo,  in  allora  consigliano  i 
pratici , c ciò  è anche  coniVrinato 
dal  fatto , che  fra  gli  antispasmodici 
invece  di  ricorrere  ni  giusquiamo , 
allo  stramonio,  ec.,  deliba  preferirsi 
la  cicuta.  E Storch  è stalo  uni»  di 
quelli  che  ha  preconizzato  la  cicuta 
Ron  solamente  come  sedativa  nel  pro- 
cesso morboso  della  scrofola , ma  la 
chiamò  uiitiscrofolosa.  l^oi  non  le 
daremo  (|uesto  carattere  nè  qiie.sto 
tìtolo;  ma  quando  in  realtà  ci  con- 


venga ricorrere  ad  alcuna  di  questo 
piunlc  per  avere  un'  azione  calmante, 
certamente  noi  preferiremo  la  cicuta 
agli  altri  estratti  sedativi. 

VI.  La  cura  |vreservaliva  della  scro- 
fola consìste  nel  rimuovere  tutte  quel- 
le cause  che  sono  alle  a produrla  diret- 
tameme  o ette  possono  iiidirellameule 
aggravarla. 

In  alcuni  luoghi  la  umidità  è si 
iuenmleidlu  costituzione  dell’aria  che 
non  si  può  .schivare  la  sua  influenza 
nociva  che  emigrando  da  delU  luoghi, 
inassininmente  nella  stagione  autun- 
nale. Che  se  in  delti  luoghi  la  scro- 
fola dominasse,  non  è dubbio  che  itqn 
sarebbe  grandemente  aggravata  da 
cotesto  condiziono  ulmuslerica.  Li 
()ua4e  però  è già  dello  die  iiuii  può 
mai  per  sè  sola  produrre  la  scrofo- 
la. ÌVon  vi  ha  liusgo  in  Toscana  do- 
ve i’umidilà  della  aera,  e special- 
mente in  estate  e autunno,  pareggi 
quella  di  Grosseto  in  ilUreniiiia.  hf>^ 
pure  Grosseto  non  ha  serofiila;  e i 
Grossetani  bevono  quasi  tulli  (R'qua 
meteorieu  raccolta  in  cisterne.  .\é 
cotesUi  immunità  è dovuta  utia  so- 
gnata legge  di  untagnnismo,  di  che 
si  è (diro ve  parlalo:  mentre  inipial- 
ebe  (dira  città  dì  .^laremuia  dove  si 
bevono  le  grosse  acque  sorgive  e 
calcaree  de’  pozzi , la  scrofl)la  esiste 
insieme  colle  febbri  miasmaliche  ; 
siccome  il  connubio  endemico  di 
queste  due  inaluUic  si  verifica  anche 
ili  .Hilaiio.  Oliali  sieno  poi  i mezzi 
onde  tener  lontane  o scemare  ie  in- 
fluenze nocive  della  umidità  , dove 
non  si  possa  cambiar  di  luogo  e vi 
sia  dominio  di  scrofola,  io  insegna- 
no, senza  che  io  qui  il  ripeta,  tutti 
gli  scrittori  d' igiene. 

Come,  dove  esista  un  germe  scro- 
foloso anche  lieve,  si  possa  aggra- 
vare per  imiRcanza  di  luce  e di  veu- 
tilazioue  depurativa  ilellr  stanze  abi- 
tale, ['abbiamo  di  frequente  sotl’oc- 
chiu  (lui  in  Pisa,  e negli  abitanti 
specialmente  del  Imng’.Vrno  meri- 
dionale.  Molli  di  questi  non  volendo 
conoscere  altra  industria  che  di  af- 
littare  le  migliori  stanze  che  hanno 
ai  forestieri  nininalnti,  c convertirlo 
in  sputaccbiei'e  di  tisici , si  rapiiic- 
chiana  con  insieme  tutta  la  propria 
famiglia  entro  a'  poclii  stambugi  die 
rimangono  dalla  parte  opposta,  inni- 
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<1i,  oscuri  e ristretti , che  frunrdano  tendenza  naturale  dei  fanciulli  alla 
in  qualche  fetido  chiasso,  ó in  qiie’  attività  e alla  ginnastica,  per  eliini- 
pozzi  d’ aria  stagnante  che  chiama-  nare  nelle  denutrizioni  transpirato- 
no  chiostre.  Qui  dal  novembre  si  ri-  rie  che  ne  conseguono  vna  gran  par- 
mangoiio  fino  al  maggio  ; essi  alle  te  dei  principi  morbosi  ereditati  o 
due  pomeridiane  pranzano  a lume  di  acquisiti,  è utilissimo  precetto.  Fra 
kicernn,  mentre  il  sole  abbellisce  lu  i nostri  campagntioli  si  osserva  etie 
mensa  dell’ ospite  infermiccio  ; quel  quelli  che  si  destinano  alla  sola  col- 
sole  insonima  e qiieH’aere  delle  cui  tura  degli  oliveli,  coltura  ohe  esìge 
influenze  salutari  potrebbero  piena-  minori  fatiche  e meno  continuate 
mente  profittare,  essi  lo  vendono  al  entro  l’anno,  patiscono  più  forte 
semivivo  forestiero,  die  non  puù  la  scrofola  che  quelli  elle  lavo- 
goderselo  che  cogli  occhi.  Ora  i in  rano  in  poderi  dove  la  coltivazio- 
coteste  famiglie  sucrifieate  a un  falso  np  à promiscua  tra  la  maggese,  la 
calcolo  industriale,  che  s’incontra  vite  e l’olivo,  e per  conseguenza  la 
in  Pisa  svolto  con  più  forza  il  ger-  fatica  è continuala  e grave  in  tutte 
me  scrofoloso,  lo  non  condanno  nei  le  stagioni  dell’  anno.  Se  gli  iirdiia- 
Pisani  allogatori  questo  genere  d’in-  tri  dei  nostri  principi  avessero  scrit- 
dustria,  se  essi  altra  migliore  non  ta  la  storia  medica  de’  loro  signori 
ne  volino  o non  nc  coiioscono;  ma  con  ijiiella  diligenza  colla  quale  il 
condanno  bensì  lo  stolto  sacrifizio  Lancisi  scriveva  quella  di  Clemen- 
che  fanno  per  tal  modo  della  prò-  te  XI , noi  vedremmo  che  i morbi 
pria  salute.  Aver  luce  e purezza  di  secolari  delle  loro  antiche  dinastìe 
aria  è il  primo  precetto  igienico  che  si  sono  solamente  inlciTotti  in  qiie’ 
devono  seguire  gli  abitanti  in  hio-  Cesari,  che  più  sono  stati  affuticuli 
ghi  dove  serpe  la  tabe  scrofolosa,  nelle  operazioni  di  guerra  o di  pace. 

Inforno  ni  cibi  noi  saremmo  meno  Le  fin  qui  adoperale  vigilanze  igie- 
severi  nelle  prescrizioni  igieniche  niche  non  varrebbero  però  a distriig- 
per  i nostri  Toscani  ; giacché  non  si  gere  il  germe  scrofoloso,  comequel- 
piiò  dire  che  nel  popolo  o nella  ram-  le  che  non  rignurdano  le  cause  di- 
pagmi  vi  sia  assoìutiimcnte  inopia  o rette  di  esso.  La  trasmissione  eredi- 
mala  qiialilà  di  nutrimento,  .\lcuni  tarla,  l’allattamento  incongruo, che 
accusano  l'abuso  dei  legumi  e ilegli  noi  ponemmo  tra  le  cause  dirette , 
olii  vegetabili;  ma , come  si  disse,  la  ponno  esser  tutte  rimosse  da  un  re- 
loro  iniliienza  è nulla  a generare  , girne  preservativo?  Quando  il  mari- 
ed  é anche  debole  od  accrescere  la  tuggìo  sia  contratto  fra  individui  che 
forza  della  endemia.  Aon  v’ha,  si  hanno  o ebbero  gott<i , rachìtide, 
può  dire,  città  in  Kiiropadove  tanto  scrofola,  o tubercoli,  come  impedire 
si  abusi  di  carne  dal  popolo  roine  che  il  germe  di  queste  mnluttie  non 
Londra,  e tutti  sanno  il  fiero  domi-  si  trasmetta  nella  prole?  A'egli  agri- 
nio  che  la  scrofola  vi  tiene.  iViilla-  coltori  , nel  popolo  e nei  cittadini, 
dimeno  se  nelle  ))rineipali  città  di  queste  linee  fatali  sono  più  spesso  e 
Toscana  In  polizia  sanitaria  fosse  co-  più  facilmente  troncale,  che  non  nei 
stantementc  vigilante  sulle  carni  che  patrizie  nelle  famiglie  principesche  e 
si  macellano  e si  vendono,  sui  pe-  reali, in  che  cotesti  germi  si  maiiten- 
sci , sili  salumi  c sui  vegetabili  che  gono  incarnati  da  secoli  e secoli,  per 
si  espongono  nei  mereati,  sui  grani  il  dovere  che  a questi  ultimi  impone 
che  si  pànizzano  e sulla  stessa  pa-  la  civiltà  di  non  tralignare  nei  mnri- 
nizzazìone,  credo  che  sarebbe  liti-  faggi  dalla  nobiltà  é dallo  splen- 
lissimo  provvedimento , se  non  ri-  dorè  del  sangue.  Che  le  mogli  adim- 
spetto  alla  scrofola,  a tener  lontane  q^ue  provengano  da  famiglie  sane,  e 
altre  malattie,  che  dalla  prava  qua-  sien  sane  elleno  stesse.  Ma  l'.'iver 
lità  dei  cibi  direttamente  dipendono,  cura  dell’allattamento,  e la  scelta  e 

Io  mi  riserbo  a proporre  alcuni  il  governo  della  nutrice  influiranno 
avvertimenti  igienici  d’educazione  direttamente  e potenletneiUe  tanto 
fisica  e morale,  quando  parlerò  della  a scemare  la  forza  del  germe  mor- 
tisi turhercolare.  Intanto  dirò  qui  boso  trasmesso  nella  scrofola  eredi- 
generalmente,  che  il  secomlare  la  furia,  quanto  a impedire  la  genesi 
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della  acquisita  nel  periodo  dell’  al-  la  lanità  pubblica  rispetto  alle  acque 
lattamento  e per  efitetto  di  questo,  imtabili  saviissiinamente  sostenmTo. 

Dicemmo , parlando  della  causa  E di  tai  tempo  la  endemia  si  teui- 
principale  della  endemia  serofulosa^  però  per  modo,  che  i medici  di  co- 
i'ioè  delle  acque  potabili  impure  di  teste  età  parlarono  di  lebbra  e di 
materie  calcaree  o calcareo*magne-  scrofola  popolare  come  di  mnlat- 
siache,  che  quando  gli  studj  ulteriori  tia  a loro  nota  per  tradizione  e 
sulla  presenza  di  questa  causa,  e la  di  un’epoca  già  trascorsa , ma  della 
concorrenza  della  natura  geologica  quale  non  avetano  più  sotto  gli  ol> 
d'iin  suolo  che  le  somministri,  e la  ehi  che  rari  esempi.  Nnove  guerre 
presenza  insieme  dell’ effetto,  com-  e devastazioni,  le  cure  poliuclie  a 
provassero  quelli  do  me  incomin-  tutt’ altro  rivolte  che  alla  pubblica 
ciati,  il  rimedio  non  sarebbe  di f-  igiene , i diboscamenti  e le  consecu- 
ficile  a praticarsi  nè  dai  privati , tive  frane , hanno  in  tempi  da  noi 
nè  dai  leggitori  delle  città  e pror  meno  rìmoli,  rimesse  in  molle  citta 
vincie.  le  condizioni  idrauliche  io  un  pcs- 

La  causa  intanto  da  me  assegnata,  sinio  stato;  e le  acque  potabili  aven- 
si  può  dire  storica  rispetto  alle  vi-  done  sofferto  , ed  essendo  afTatto 
rende  d’Italia,  e a certi  periodiche  spento  fra  noi  quel  senno,  e quella 
corris|)onderebhcro  al  maggiore  e potenza,  e quello  zelo  romano  nel  ri- 
più esteso  svolgimento  della  ende-  volgere  le  cure  principali  dello  Stato 
mia.  L'opera  di  Frontino  De  aqua~  al  conducimento  e alla  purezza  deile 
duclibtis  urbis  Roma  è un  monu-  acque,  andò  a grado  a grado  tanCoJlre 
mento  irrefragabile  delle  solenni  fab-  la  trascuratezza, che  in  parecchiccittà 
brìche  e cure  dei  Romani  per  la  pu-  sì  credè  non  meritevole  di  alcun  pen- 
rezza  delle  loro  acque.  E la  scroiola  siero  l'usare  per  bevanda  delle  acque 
dagli  scrittori  latini  dell’epoca  del-  sorgive  aprendo  pozzi  in  qualunque 
r impero  è appena  menzionata.  E suolo,  piuttostochè  continuare  nella 
cotesta  cura  delle  acque  potabili  di  preferenza  che  davano  i nostri  an- 
che dava  esempio  la  capitale  era  dif-  tenati  alle  acque  meteoriche  conser- 
fusu  e praticata  anche  dalle  provin-  vate  in  vaste  e ben  costruite  cister- 
cie.  A questo  periodo  successe  quel-  ne,  o nel  generoso  ardimento  di  co- 
lo delle  devastazioni  dei  barbari:  e struire  acquedotti  per  condurre  en- 
qui  le  rosine  di  tonti  edifizj,  acque-  tro  le  mura  delle  più  popolose  città 
(tutti  e citta  intere,  deviarono  e re-  che  li  ebbero  peraiiti , o che  non 
sero  impure  le  poche  acque  pota-  li  ebbero  giammai,  le  acque  tro- 
bili  rimaste.  Fu  in  quest'epoca  che  vate  pure  e salubri.  IVella  moderno 
molte  sordide  maloltie  esterne,  riu-  età,  che  dicesi  airestremo  incivilita, 
ulte  allora  sotto  il  nome  generico  chi  rivolge  più  le  cure  alla  salubrità 
di  lebbrose,  si  osservorono  diffuse  delle  acque  potabili  ? Vi  sono,  è ve- 
per  i’itnlìa;  ed  è a quest'epoca  che  ro,  alcune  città^  italiane  in  che  si 
IO  assegno  del  pori  il  primo  periodo  conservano  certi  avanzi  di  antiche 
della  endemia  scrofolosa  nelle  città  magistrature  destinate  a cotesto  uf- 
nostre.  Risorgendo  dal  suo  squallore  fido  sanitario  ; ma  ve  ne  sono  molle 
l’Italia,  e pontefici  e monadi  primi,  altre  in  che  l’Incivilimento  in  ogni 
e dietro  ad  essi  le  italiane  repubbli-  altra  cosa  di  iqtiatezza  e di  splen- 
die,  ripresero  la  cura  delle  acque  dorè  pubblico  si  mostra  lodevolmen- 
ui'bane  e suburbane,  e con  quel  sen-  te  operoso,  nel  mentre  che  lascia  in 
no  e quella  magnificenza  romana,  i oblio  la  cura  delle  sue  acque  nota- 
di  cui  avanzi  non  erano  ancora  af-  bili.  La  nostra  endemia  scrololosa 
fatto  silenti,  ristorarono  ie  aiitiehe  riprese  rominciancnto  tra  siffatte 
costruzioni  idrauliche,  e molte  nuo-  Irosruranze,  le  quali  formerebbero 
ve  e sontuose  ne  edificarono  ; e i un  disaccordo  inesplicabile  colla  prc- 
monaci  ne’ loro  conventi  conmogni-  sente  dviliè,  se  questa  non  dovesse 
ficlie  cistenie  per  le  acque  meteori-  avvedersi  che  fra  le  cose  che  deve 
che,  e i magistrati  repubblicani  nel-  tradurre  dal  senno  antico  nella  odier- 
le  rocche  e nelle  citta  ad  uso  pub-  na  vita  social^  quelle  che  apparte- 
blico  e privalo  queste  moltiplicando,  nevano  olla  salute  pubblica  non  si 
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dimenticano  nè  si  trascurano  che  a 
prezzo  di  questa. 

Laonde  a me  sembra  che  il  pro- 

Sorre  og^i,  come  principale  provve- 
imeuto  Igienico  contro  la  oifTusio* 
ne  della  scrofola,  la  vigilante  cura  si 
pubblica  che  privata  delle  acque  po- 
tabili, sia  un^assoluta  necessità.  Cliè 
se  agevole  non  sarebbe  il  trovare 
oggi  una  delle  nostre  copitali  infetta 
di  acque  potabili  urbane  poco  pure, 
la  quale  potesse  imitare  il  largo  e 
generoso  dispendio  fatto  dai  ponte- 
uci  Paolo  V e Pio  V nel  ricondurre 
a Roma  Tacqua  Trajana,  e la  famo- 
sa acqua  di  Trevi,  per  le  quali  ac- 
que Roma  non  ha  scrofola,  o imi- 
tare r ardita  iinpresa  di  Genova  che 
spese  sette  milioni  per  costruire 
queir  acquedotto  che  e la  salute  di 
tutti  i suoi  cittadini;  agevole  però 
sarebbe  ai  principi  nostri  il  far  co- 
struire nelle  città  alcune  cisterne 
conservatrici  dell’acqua  meteorica 
per  uso  del  popolo,  cominciando  dal 
darne  esemplo  eglino  stessi  costruen- 
done , ad  imitazione  dei  signori  del 
medio  evo , entro  ai  loro  palazzi  ; 
agevole  pur  sarebbe  il  prescrivere 
elle  tutti  i pubblici  stabiliinenli,  co- 
me ^ antichi  monasteri  che  tutta- 
via Te  conservano , avessero  le  ci- 
sterne , e specialmente  gli  ospedali, 
le  prigioni,  gli  orfanotrofi,  i colle- 
gi, gli  asili.  E Milano,  città  delle 

riiù  ricche  d’ Italia , poU'ebbe  essere 
a prima  a rivolgersi  a questa  igie- 
nica esperienza,  estendendola  anche 
alle  fattorie  e parrocchie  della  canv- 
pagnn,  non  senza  la  fondata  speranza 
di  vedere  scemata  non  solo  la  scrofola^ 
ma  fors'anche  la  pellagra.  Ai  privati 
poi  sien  essi  di  molte  o di  medio- 
cri fortune,  agevolis.siiuo  sarebbe 
sempre  di  provvedere  le  loro  case 
di  simili  cisterne  , siccome  sono  in 
uso  in  Siena,  in  Volterra  e in  altre 
città  della  Toscana  e d’Italia,  dove 
non  esiste  la  scrofola.  E quando  que- 
sti provvedimenti  saniturj  rispetto 
alle  acque  potabili  da  più  città  do- 
minate dalU  scrofola  a modo  di  e- 
speriinento  fossero  eseguiti,  io  mi 
sento  forza  a ripetere  la  mia  predi- 
zione, che  in  un  decennio  vedrem- 
mo in  gran  parte  istrutta  fra  noi 
ia  endemia  scrofolosa.  i 


LEZIONE  UNDEUMA. 

APPENDICE  ALLA  ETIOLOGIA 
DELLA  SUEOFOLA. 

I.  E$amt  delle  Ricerche  e Osserva- 
zioni del  Lngol  tulio  etioiogio 
dello  tcrofola.  II.  L’informità  di 
ottervoiioiii  irò  lo  tenitore  fran- 
cete e me  tulle  varie  forme  e tulio 
estensione  della  malattia  eerofolo- 
ta.  IH.  Uniformità  di  pensieri  tulla 
influenza  della  tifilidle  e della  vac- 
cina. IV.  Jl  Lngol  porge  nuovi  fatti 
in  conferma  del  mio  concetto , che 
V uiniuilà  non  può  etter  causa  di- 
retta della  scroiola.  V.  La  trasmis- 
sione ereditaria  è per  il  Lugol  In 
causa  unica  diretta  della  tn  ofola: 
coni'  egli  etageri  questo  principio. 
VI.  Z>' uìlaltainento  incongruo  non 
bene  valutalo  dal  Lugol.  VII.  La 
calcarea  qualità  delle  acque  pota- 
bili da  me  posta  a capo  delle  caute 
della  tcrofola  endemica,  affatto  di- 
menticata dal  Lugol.  Vili.  I\'uo- 
vi  fatti  comprovanti  quest’  ultima 
cauta. 

1.  Io  che  non  corro  sì  frettoloso 
verso  i libri  francesi  siccome  molti 
fanno,  estimando  che  dalla  mente  e 
dalle  opere  de’nostri  connazionali  vi 
sia  da  trarre  tanta  messe  che  basti 
ad  alimentare  i veri  bisogni  di  qua- 
lunque scienza , ignoravo  che  con- 
(einporaneameiile  alla  pubblicazione 
delle  mie  lezioni  sulla  scrofola,  av- 
venuta nel  passato  anno,  fossero  com- 
parse in  Francia  le  Ricerche  e le  Os- 
servazioni intorno  alle  cause  delle 
malattie  scrofolose  del  sig.  1.  G.  A. 
Lugol,  che  portano  pure  la  data  del 
1844.  Certamente  che  nessuno  di  noi 
poteva  conoscere  i lavori  deU'altro; 
ed  io  tanto  meno,  che  un  anno  pri- 
ma della  pubblicazione  dell’  opera  del 
Lugol  avevo  date  già  le  mentovate 
lezioni,  insieme  con  quelle  delle  al- 
tre cachessie,  nel  nostro  teatro  ann- 
lomico  a’  miei  alunni.  Per  vedere 
adunque  in  che  l' autore  francese  mi 
aves^  potuto  avanzare  con  utile  del- 
ia scienza  e dei  prossimi , e in  che 
a’  miei  concetti  si  uniformasse  o no, 
e come  aveva  ordinata  e determinata 
la  difficilissima  etiologia  della  scro- 
fola, poiché  il  Lugol  non  si  occupa 
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nè  ilello  parte  (liajrnostiea,  nè  della 
tei'upciilica  j io  mi  rivolsi  al  com- 
pendio fattone  dal  Dnbini  neprli  .4n- 
vali  (li  .Vediciiia  del  Calderini,  qua- 
derno dello  scorso  novembre.  E ben- 
ché. dall’esame  delle  proposizioni  del 
fjugol  si  rilevi,  che  affatto  diverso  è 
il  punto  etiologico  principale  da  ine 
lìssato,  c diverso  l’ordine  e il  valore 
c la  interpretazione  delle  consapiite 
cause  della  scrofola  ; niiliadimeno , 
perchè  gli  studi!  odierni  su  tale  in- 
fermità , che  ilebbono  appianare  la 
via  a quelli  della  tisi  vadano  di  con- 
serva, e i concetti  uniformi  tra  noi 
e gli  esteri  prendano  maggior  va- 
loi-e,  e i contrari  valgano  ad  aprire 
o rinforzare  questioni  sulle  quali  al- 
tri ingegni  si  adoperino  con  fervore 
sempre  più  vantaggioso,  ho  credulo 
bene  dr  farne  una  .\ppendiee  alle 
mie  Lezioni,  c di  prendere  occasio- 
ne da  questa  onde  corroborare  con 
alcuni  nuovi  fatti,  non  ha  guari  da 
ine  raccolti,  la  causa  principale  della 
scrofola  endemica  da  me  altrove  sta- 
bilita. 

M.  Benché  le  osservazioni  del  Lu- 
gol  sulle  svariate  sembianze  che  as- 
sume la  malattia  scrofolosa  siano  li- 
mitale alle  sole  forme  esteriori,  man- 
cando la  sua  opera  finora  di  ricerche 
anatomico-patologiche  relative,  egli 
però  ne  è stato  un  esatto  ricercato- 
re, e nessuna  delle  forme  da  noi 
esposte  è sfuggita  olle  sue  perquisi- 
zioni. Chò  anzi  egli  ha  dovuto  no- 
tare la  scrofola  sotto  fonila  di  ca- 
tarro del  ventricolo,  la  quale  a noi 
rade  volle  si  è presentata.  E stimia- 
inomolto  opportuna  questa  osserva- 
zione, in  quanto  sembra  che  piutto- 
sto che  i bronchi , sebbene  con  re- 
spirazione rantolosa  , sia  talvolta 
affetta  la  tmieosn  del  ventricolo  in 
quei  bambini  nei  quali  vediamo  pron- 
tamente sparire  il  fenomeno  della 
dispnea  catarrale  dopo  la  soinmini- 
sirazionc  di  mi  leggiero  emetico,  od 
anche  per  vomito  spontaneo.  Perfet- 
tamente uniformi  sono  i nostri  pen- 
sieri sulla  identità  del  tubercolo  colla 
scrofola.  Un  tubercoloso  è per  Lu- 
gol  uno  scrofoloso.  Egli  si  accorda 
con  me  del  pari  nel  riguardare  la 
rachitide  come  forma  diversa  d’uno 
Stesso  fondo  morboso,  ed  ha  colpito 
anche  la  sua  attenzione  la  grossezza. 


delle  nocche  articolari  degli  scrofo- 
losi , e il  loro  sistema  osseo  in  ge- 
iiei  c più  sviluppalo  : il  che  accenna 
bene  ad  una  ecctMlenza  morbosi)  di 
principi!  calcarei  in  queste  malattie^ 
da  me  posta  a capo  (felle  condizioni 
patologiche  che  le  governano.  Anche 
il  Lugol  trova  connessioni  causali 
tra  la  scrofola,  lo  scirro  ed  il  can- 
cro, e pensa  anch’  egli  che  lo  scirro 
debba  fiir  parte  della  istoria  del  tu- 
bercolo. >elleqnali  riflessioni  di  so- 
miglianza di  prineipii  morbosi,  ve- 
stili di  altre  fonne  di  eaclicssie,  noi 
siamo  stati  comiolli  più  oltre,  aven- 
do osservato  più  volto  !'  alterno' 
scambiarsi  per  trasmissione  eredita- 
ria della  gotta  e della  litiasi  in  er- 
pete, dell’erpete  in  scrofola  ola 
tubercolo.  Ed  in  uu  ricercatore  di- 
ligente uualc  si  mostra  il  Lugol  è un 
difetto  il  non  aver  fatto  capo  Ira  le 
origini  della  scrofola  dalla  gotta; 
mentre  la  storia  patologica  di  molte 
famiglie  e principesche  e patrizie  a 
molli  dì  noi  note,  rimonta  quasi 
sempre  ad  un  gottoso. 

III.  Incontrandoci  ambedue,  i\  Lu- 
gol ed  io , nelle  questioni  odierne 
relative  alla  influenza  della  sifilide _c 
della  vaccina  sulle  attuali  malattie 
scrofolose,  le  abbiamo  risolute  quasi 
allo  stessa  modo.  IN'on  potersi  cre- 
dere all’  Astrae  che  la  scrofola  sia 
una  sifilide  degenerata;  perchè,  co- 
me il  Bordeau  osservava.  In  sci’ofola 
si  ei-a  anche  a lui  presentata  in  luo- 
ghi dove  la  sifilide  era  rarissima.  La 
sifilide  è contagiosa,  la  scrofola  non 

10  è;  la  scrofola  non  si  è mai  tra- 
inntata  in  nlTezione  sifilitica.  L’  op- 
posto trainutamcnto  però , vale  a 
dire  della  sifilide  , (legenerata  in 
scrofola  è ammesso  dal  Lugol  quan- 
do si  tratti  di  cachessia  sifililiea,  nel 
qual  caso,  egli  avvisa  che  la  sifilide 
non  sia  più  contagiosa.  K qui,  mi 
sia  permesso  il  dirlo,  vi  è contrad- 
dizione ed  eiTore:  contraddizione, 
con  quanto  si  era  negalo  di  sopi'a 
all’Astrnc;  errore  perchè  !a  caches- 
sia sifilitica  può  conservare  sino  a 
un  certo  tempo  la  nntui'a  contagiosa. 

11  criterio  della  contagiosità  propria 
delia  sifìlide  e non  (Iella  scrofola; 
della  endemicità  propria  della  scro- 
fola e non  della  sifilide;  infine  il  cri- 
terio dell’iuitcrioritù  della  scrofola 
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allii  eom|)iirsa  della  sililidc,  risol- 
vono meglio  la  questiono  che  non 
certi  fatti,  nei  <[unli  è assai  arduo 
il  disting-uere  se  deli’ una  malattia 
si  tratti  0 dell’altra.  K lo  stesso  Lii- 
gol  è costretto  a confessare,  che  in 
molti  casi  il  piti  esperto  clinico  non 
sa  decidersi  se  più  presto  si  tratti 
di  sifilide  o di  scrofola.  Sembro  da 
guanto  osserva  il  Lugol,  che  anche 
in  Francia  sieno  alcuni , che  attri- 
buiscono alla  vaccina  la  odierna 
maggior  dilfusione  della  scrofola. 
F.'di  si  è opposto  al  pori  di  noi  al 
falso  giudizio;  se  non  che  noi  ab- 
biamo a (luesto  proposito  stimato 
utile  di  adourre  alcuni  fatti  che  pro- 
verebbero, come  la  vaccina  è modi- 
ficata dalla  scrofola,  come  il  vajolo 
naturale  confluente  abbia  eliminato 
talvolta  il  principio  scrofoltso,  e 
come  questo  medesimo  vaiolo  comu- 
nicato a fanciulli  affetti  da  scrofola 
esterna  abbia  degenerato  in  vajolo 
spurio. 

IV.  Il  Lugol  porge  nuovi  fatti  in 
conferma  del  mio  concetto  che  la 
umùliUì  non  può  essere  causo  di- 
retta della  scrofola.  « La  scrofola 
« regna  in  Ispagna  a Madrid,  in 
« Isvezia  a Scania , in  Nizza , in 
« Reims , nell’  Orleanese  , in  Mont- 
« pellier,  luoghi  tutti  favorevolmente 
« situati,  secchi,  battuti  da  venti  e 
« sdleg"iati.  Nell’Heruult  il  villag- 
« sio  (il  Cazeuls  conta  molti  scro- 
« foiosi  e slriimosi , mentre  i paesi 
« vicini  ne  sono  esenti.  A Rouen 
« nella  Bretagna,  paesi  invece «gual- 
« mente  umidi , non  domina  ende- 
« micamente  la  scrofola , che  poi 
« tale  si  presenta  in  più  luoghi  nel- 
« r Italia;  contrada  remota  assai  dul- 
« la  Bretagna , e cosi  diversa  per 
« tante  cose,  che  si  potrebbe  diflì- 
« cilmenle  comprendere  come  un 
« Inglese  ed  un  Italiano  godano 

• della  stessa  salute,  e soggiacciano 
« alle  stesse  malattie.  Nel  villaggio 
« dei  Pirenei  che  è situato  al  livello 

• del  fiume  .4dour,  gli  abitanti  sono 
« striiinosi,  scrofolosi,  rachitici  ; pili 
« all’insù.  e superiormente  al  fiume, 

« la  popolazione  è bella  c sana  : ail 
« un^altezza  più  grande,  e molto  più 
« al  disopra  del  livello  del  fiume 
« stesso,  ricompare  la  scrofola  nelle 
« capanne  secche  e depurate  da  uu’a- 


« ria  viva  ed  elastica....  Nelle  pri- 
« gioni  non  si  osserva  che  qualche 
« scrofoloso  in  chi  abita  al  busso  , 
« mentre  se  ne  vedono  molti  tal- 
« volta  in  quelli  che  abitano  i piani 
« superiori  ». 

V.  Dopo  avere  pertanto  escluse 
le  influenze  dell’aria,  dei  climi,  de- 
gli alimenti , delle  fatiche  e delle 
privazioni,  e di  certe  malattie  come 
capaci  a produrre  direttamente  la 
scrofola,  l’aiitore  francese  si  ferma 
al  principio  etiologico  esclusivo,  che 
In  sola  eredità  è la  causa  diretta 
della  scrofola.  Noi  ponemmo  la  tras- 
missione ereditaria  fra  le  tre  cause 
dirette  della  scrofola;  ma  non  la 
riguardammo  nè  come  prima , nè 
come  esclusiva.  Il  Lugol  esagera  tal- 
mente il  suo  principio  etiologico, 
che  non  ha  punto  esitato  ad  nlfer- 
mare:  » i.  che  se  vi  ha  un  fatto 
« impossibile  in  patologia  è (|uel|o 
« di  un  fanciullo  scrofoloso  avente 
« varie  sorelle  e qualche  fratello 
« che  non  lo  siano  menomamente: 
« 2.  q^uando  non  sono  apparenti  ne’ 
« genitori  le  tracce  di  scrofole,  e 
« lie’  figli  vi  sono;  delle  due  cose 
« 1’  una:  o la  scrofola  è ereditaria,  o 
« v’ha  un  effetto  senza  causa.  » Ri- 
spetto al  primo  di  questi  concetti  le 
eccezioni  sono  parecchie,  c cosi  ov- 
vie, che  il  ricorrere,  come  fa  il  Lu- 
gol, all'rtrfMllerio  per  ispiegnrie  , è 
stratagemma  arbitrario,  ed  anche 
immorale.  S’ egli  invece  avesse  rite- 
nuto nei  giusti  limiti  lo  trasmissio- 
ne ereditaria,  avrebbe  conosciuto  che 
per  molte  combinazioni,  ma  princi- 
palmente ner  le  eventualità  d’ un 
malsano  allattamento,  toccato  piut- 
tosto ad  un  figlio  che  ad  un  altro 
nella  stessa  ftiiniglia.  panno  esservi 
fratelli  sani  e scrofolosi  ad  un  tem-, 
po.  Così  il  vedere  figliuoli  scrofolosi 
e genitori  sani  costringerà  il  Lugol 
a riguardare  questo  effetto  senza 
causa,  perchè  ei  non  voluta  che  l’e- 
redita; ma  se  questi  figliuoli  sono 
stati  allattati  da  nutrici  malsane  , se 
anche  dopi*  rallattaiuento  sono  stati 
tenuti  da  fanciulli  in  luoghi  dove  le 
acque  potabili  contengono  eccedenti 
principii  terrosi  e calcarci , in  que- 
sti figliuoli  nascerà  la  scrofola,  e ri- 
conoscerà la  vera  causa  diretta,  non 
meno  che  se  fosse  stata  ereditata. 


Ha  osservato  U Lugol  aposseraUre 
in  scrofola  nei  trovatelli  e negli  or* 
foni  ; e questo  è vero.  Ma  non  è vero, 
come  egli  sostiene,  che  sempre  dai 

Genitori  derivi  la  scrofola  di  questi 
unciulli.  1 genitori  degli  orfanelli 
saranno  probabilmente  morti  in  gio- 
ventù; ma  come  si  prova  eh’ essi 
morirono  tutti  per  la  maggior  parte 
di  scrofola  o di  tisi?  1 trovatelli 
meno  assai  dai  genitori  che  dalle 
nutrici  tirano  il  principio  scrofolo- 
so; perchè  di  coteste  reinmine  che 
vanno  entro  «gli  ospizii  a nutrire  i 
bastardi,  pochissime  sono  le  sane, 
poclie  quelle  che  hanno  latte  buono, 
e che  Io  diano  a suflicienza  a'  loro 
bambini , pochissimi  quegli  ospizii 
dove  la  scelta  e il  regime  delle  nu- 
trici sia  sotto  la  sorveglianza  con- 
tìnua e la  direzione  di  un  medico  in- 
telligente. In  mezzo  però  alla  esa- 
gerazione di  cotesto  principio  etio- 
l^ico,  s’ incontrano  qua  e là  nelle 
ricerche  clic  sono  ad  esso  relative, 
alcune  osservazioni  quanto  vere  al- 
trettanto degne  di  essere  ricordate,  e 
delle  quali  non  può  giustamente  ap- 
prezzare il  valore  se  non  che  quegli 
che  si  è dato  per  lunga  tempo  al  me- 
desimo genere  di  sluuii.  Per  es.,  cht 
lo  fi  sai/iippo  della  terofola  non  ha 
Inoijo  talvolta  ne'  genilori  che  dopo 
che  si  è sviluppala  nei  figli,  è un  fat- 
to verissimo  : altrettanto  vero  è che 
il  matrimonio  riproduce  spesso  quella 
scrofola  che  pareva  esistere  all’epoca 
della  pubertà.  Ma  non  è nè  vero,  nè 
ammissibile  l'altro  concetto  dal  me- 
desimo autore  avanzato  cioè,  che  te 
guarigioni  delta  scrofola  che  avven- 
uono  ’ spontanee  all’epoca  della  pn~ 
Iterlà  non  esistono  che  per  (’  indivi- 
duo , e non  impediscono  che  i suoi 
generati  sieno  parimente  scrofolosi. 
0 l’ individuo  è guarito , o non  lo 
è che  in  apparenza  : se  è guarito  ra- 
dicalmente non  avrà  più  nulla  cer- 
tamente da  trasmettere  nella  prole  ; 
e di  queste  guarigioni  radicali  della 
scrofola,  operate  specialmente  dalla 
pubertà , possono  tutti  i pratici  ci- 
tare alcuai  esempii.  Cotesto  con- 
cetw  in  oltre  escluderebbe  la  pos- 
sibilità deile  guarigioni  radicali  del- 
ia scrofola  : che  se  il  Lugol  soggiun- 
gesse, che  le  guarigioni  radicali  non 
si  oUengoiio  che  coll’ arte,  io  gli  ri- 


sponderei francamente,  che  mi  fide  • 
rei  assai  più  che  fosse  radicale  una 
guarigione  operata  dallo  svolgimento 
fisiologico  della  pubertà,  che  altra 
prodotta  da  qualunque  più  studiala 
arte  terapeutica. 

VI.  Hi  è sembrato  difficile  l’in- 
tendere il  significato  che  assegna  il 
Lugot  alle  espressioni  origine  della 
scrofola  e propagaaione  della  scro- 
fola; perocché  e^i  dice:  « l’origine 
« della  scrofola  si  propaga  per  tutto 
« ciò  che  indebolisce  là  virilitù.  Ijue- 
« ste  cause  che  indeboliscono  la  vi- 
« rìlità,  possono  essere  originarie 
■ o acquisite:  le  originarie  sono 
« trasmesse  per  eredita,  perchè  di- 
« pendono  du  genitori  o scrofolosi 
• 0 tubercolosi  : le  acquisite  sono  la 
« sifilide,  r abuso  del  coito,  i inatri- 
« moni  precoci , i genitori  vccclii , 
« alcune  malattie  e l' allattamento 
« incongruo.  » Ora  qui  vorrei  pur 
sapere  se  queste  cause  acquisite  che 
propagano  la  origine  della  scrofola, 
possono  propagarla  ne’  figli  senza 
generarla  prima  ne’  genilori  ? E se 
valgono  a generarla  prima  ne’ ge- 
nitori, come  sta  d'  accordo  questo 
principio  con  l’ altro , che  la  sola 
eredita  è la  causa  diretta  della  Kfo- 
fola  ? Si  dà  dunque  una  scrofola  ac- 
quisita: e se  si  dà  ne’  genilori,  per- 
chè non  potrà  darsi  ne’  figli?  se  può 
darsi  ne’  figli , perchè  supporre  che 
sempre  in  questi  sia  ereditaria  ? In- 
tanto il  Lugol  ammette  che  un  al- 
lattamento Incongruo  può  trasmet- 
tere la  scrofola  nel  poppante , an- 
corché non  si  tratti  dì  nutrice  sem- 
pre scrofolosa , sifilitica  o tìsica.  Su 
questa  gran  causa  però  della  scro- 
fola acquisita,  e dell’ cillallametifo 
moltoHO , per  la  quale  in  famighe 
dove  essa  non  ha  mai  esistito  può 
introdursi  novellamente:  molto  po- 
veri, e senza  veruna  utilità  paiolo- 
ica  appariscono  gli  studj  del  me- 
ico  francete.  A noi  parve  debito 
di  spingerli  alquanto  più  oltre , ri- 
cercando cioè  quale  era  la  natura 
morbosa  di  quei  latti  che,  o per 
gravidanza,  o per  malattie  sifililjcbe 
o tubercolose,  od  anche  per  vizi!  di 
cuore,  o per  allattamento  troppo  a 
lungo  protratto,  l’osservazione  ci 
aveva  mostrato  trasmettere  la  ra- 
chitide o la  scrofola  nei  lattanti  : e 
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cotesta  pravo  qualità  dei  latti,  per 
ripetute  eiperieiize  trovoiumo  con* 
sistere  in  una  sproporzione  tra  i 
fosfati  calcarei  e la  caseina  del  lat- 
ta medesimo,  predominando  sempre 
quelli  sopra  questa  nelle  nutrici  o 
gravide  o malsane. 

Vii.  Non  essendo  ben  chiaro  dun- 
que per  ciò  che  il  compendio  ne 
espone^  se  il  Lugol  ammetta  la  scro- 
fola originata  da  tutt’  altre  cagioni 
fuorché  dalla  labe  ereditevole,  non 
s' intende  com’egli  possa  ad  un  tem- 
po confidare  nella  sentenza,  che  km 
uomo  d' altronde  bene  coiliinito  non 
diviene  icrolbloto  te  va  ad  obliare 
UM  paese  dove  regna  endemica  la 
scrofola,  e nemmeno  la  sua  genera- 
zione sarà  scrofolosa  ; giacché  que- 
st' uomo  e la  sua  prole,  se  non  lian- 
no  seco  portato  il  germe  della  scro- 
fola, non  potrebbero,  secondo  il  Lu- 
gol,  incontrare  nessuna  comune  cau- 
sa che  in  loro  io  generasse.  K quale 
è dunque  il  valore  delle  cause  ac- 
quisita di  sopra  ammesse  ? Ne’  luo- 
ghi dove  la  scrofola  regna  endemica 
le  cause  esistono  fuori  degli  indivi- 
dui: sono  proprie  della  località;  e 
siccome  non  si  può  sostenere  ch’el- 
leno siano  atmosferiche , poiché  ve- 
diamo che  in  climi  affatto  opposti 
e posizioni  tanto  elevate  che  Msse 
l’effetto  esiste,  conveniva  ricercarle 
nella  natura  del  suolo  e delie  ac- 
que. palle  q^iiali  ricerche  a noi  sca- 
tiiri  il  principio,  che  la  prava  qua- 
lità delle  acque  potabili,  inquinote 
specialmente  di  materie  calaai'ee , 
stesse  a capo  delle  cause  della  s<‘ro- 
l'nla  endemica.  Quindi  la  scrofola  è 
eouiiessa  dove  é endemica  colla  na- 
tura geologica  del  suolo  abitato; 
considerazione  affatto  obliata  dal  Lu- 
gol, il  quale  è costretto  pertanto  ad 
estendere  il  principio  ereditario  del- 
la Krofola  sporadica  anche  alla  scro' 
fola  endemica.  Le  endemie  nascono 

firima  dei  germi  morbosi  ereditabi- 
i:  questi  si  mescolano  in  seguito 
alle  malattie  acquisite  per  le  cause 
locali  e le  accrescono , e ne  diffon- 
dono i raggi  anche  al  di  là  del  pe- 
rimetro delle  locali  cagioni;  ma  il 
solo  principio  ereditano  non  può 
giammai  per  sé  solo  costituire  una 
endemia,  giacché  col  tempo  non  rin- 
forzato da  morbi  acquisiti  si  dira- 


dertbbe  per  modo  da  perdere  ogni 
carattere  endemico.  Ciò  non  ostante 
la  trasmissione  ereditaria  mescola- 
tasi ad  una  endemia  serve  a spie- 
gare molti  fatti  e molte  eccaaionali 
avventure,  che  sembrano  sfuggire  oi- 
i’  impero  delle  cause  locali  idro-geo- 
logiche. Quindi  ie  ricerche  del  Lu- 
gol su  questo  punto  sono  ìnteres- 
santissiafie,  sebMne  non  gli  si  possa 
concedere  che  tutta  1’  entlemia  si 
debba  all’  eredità.  Onde  è eh’  lo  va- 
luto assai  le  seguenti  sue  riflessioni  : 
« che  la  scrofola  può  essere  per  ere- 
« dità  seminata  nei  luoghi  i più  sani  : 
« che  questo  modo  di  importazione 
•c  non  è altro  che  quello  con  cui  si 
« formano  (noi  diremo  invece  si  oc- 
« crescono)  le  endemie  scrofolose  : 
« che  è assai  probabile  che  a Nizza 
« la  scrofola  sia  stata  importata  dai 
« molti  tubercolosi  che  da  secoli  vi 
« invia  r Inghilterra  : che  infine 
m r importazione  delle  malattie  ere- 
« ditarie  costituisce  per  una  nazio- 
• ne  qualunque  uh  flagello  ben  più 
« funesto,  che  non  le  epidemie  [ms- 
« seggere  le  più  mortìfere  ». 

Quando  io  esponeva  il  mio  prin- 
cipio etiologico  della  scrofola  ende- 
mica mi  si  opponeva,  che  a Malta  la 
scrofola  e la  tisi,  che  prima  pure 
esistevano  in  quell’  isola,  ma  rare  e 
sporadiche,  ora  si  sono  fatte  quasi 
endemiche,  e le  acque  potabili  sono 
state  sempre  le  stesse^  e sono  di 
buona  tempra.  Alle  quali  opposizioni 
io  rispondeva,  che  l’acqua  potabile 
di  Malta  non  poteva  essere  non  in- 
quinata da  principi  calcarei , giac- 
ché la  roccia  doiiute  parte,  e per  la 

?|uale  scorre,  è un  calcareo  molle, 
riabile,  che  si  scalfisce  facilmente 
anehe  coll'  unghia,  siccome  può  ve- 
dersi in  quel  saggio  che  ne  esiste 
presso  ii  prof.  Savi  nel  nostro  Mu- 
seo mineralogico.  E ciò  quanto  al 
fomite  endemico  permanente  della 
scrofola  maltese.  Quanto  poi  al  suo 
aumento , e al  maggior  numero  de’ 
tisici. che  oggi  vi  s^ incontra,  con- 
vengo che  questa  cifra  più  alta  coin- 
cida coli’  epoca  del  dominio  inglese, 
che  è quanto  dire,  col  concubinato 
introdotto  dalla  lira  sterlina,  o colla 
maggior  diffusione  e forza  della  labe 
scrofolosa  per  effetto  delia  trasmis- 
ston*  ereditaria.  Relativamente  a 


4G0 


Roma,  a A’apoli,  a Pisa  e a ^iissa, 
P importazione  straniera  e la  diiTu- 
sione  ereditaria  d el  principio  scro- 
foloso potrebbe  anche  ammettersi , 
per  i molti  tubercolosi  che  in  co- 
teste  cittji  sono  inviati  da  oltre  mon- 
ti. Ma  «piesia  cafrione  non  avrebbe 
mai  valuto  a stabilirvi  la  scrofola 
endemica,  se  ivi  mancassero  le  cause 
locali  di  acque  calcaree  e malsane. 
K di  fatto  a Roma,  dove  questa  co- 
pione indipena  non  e.siste,  assai  rari 
s’ incontrano  esempi  di  scrofola. 

Vili.  Sebbene  dunque  per  le  cose 
osservate  l’avvertenza  del  Lupol  del 
principio  ereditario  nelle  endemie 
sia  giusta,  e applicabile  a quei  vuoti 
che  lascia  in  alcuni  luopni  il  min 
principio  etiologico,  nondimeno  è a 
questo  e non  a quello  che  si  debbe 
il  fomite  principale  e permanente 
della  scrofola  dove  es.sa  è endemica; 
giacché  se  l’ endemia  scrofolosa  del- 
r Inpbillerrn  si  è sparsa  per  eredità 
in  varie  contrade  d’Kuropa,  resta 
poi  sempre  al  Lugol  n direi , come 
si  è originata  quella  deil’Inphilterra 
medesima.  Intanto  continuaiidu  tini 
a corroborare  il  nostro  principio 
co’  falli,  chiuderemo  questo  articolo 
con  due  di  essi,  che  norellnineiite  ap- 
prendemmo da  due  distintissimi  pra- 
tici di  .Milano.  Ksiste  in  qiieHn  città 
uno  stabilimento  di  educazione  per 
le  fanciulle,  detto  il  collegio  I.  c K. 
di  S.  Filippo,  nel  quale  da  vari!  anni 
osservavasi,  che  le  nuove  giovinette 
entratevi,  dopo  venti  giorni,  o al  più 
qualche  mese,  contraevano  il  gozzo. 
Essendovi  endemica  insieme  colla 
scrofola  (|iiesta  malattia  nella  città, 
si  credette  in  sulle  prime  che  fosse- 
ro elfetti  di  labe  portala  per  eredità 
dalle  rispettive  famiglie.  .Ma  entra- 
tevi delle  forestiere,  e di  famiglie  e 
di  luoghi  dove  non  v’era  a sospet- 
tare di  scrofola,  ed  avendovi  al  pari, 
e forse  più  presto  delle  altre,  con- 
tratto lo  stesso  male,  fece  nascere  il 
sospetto  di  cause  locali.  D’onde  av- 
venne la  nomina  di  una  Commissio- 
ne (li  medici  per  giudicarne.  Fra  i 
quali  essendo  il  cav.  prof,  de  Filip- 
pi, questi  rispondeva  nel  modo  se- 
guente a tre  quesiti  fatti  alla  Com- 
missione. 

_1.  Verificare  se  nel  collegio  reale 
di  S.  Filippo  predominasse  il  gotto 
per  circostanze  locali. 


2.  Determinare  quali  di  queste  cir- 
costanze v’  avessero  la  parte  princi- 
pale. 

3.  Scoprire  i mezzi  per  rimediarvi. 

Al  primo  quesito  rispondeva  il 

de  Filippi,  che  la  proporzione  enor- 
me di  cinque  se.sti  delle  fanciulle  ri- 
conosciute affette  in  vario  grado  da 
gozzo,  comparativamente  alfe  allieve 
degli  altri  collegi  della  stessa  Mi- 
lano, dove  non  predominava  a tal 
grado  la  stessa  dinonnità,  iinpniieva 
la  spiacevole  convinzione, che  il  fatto 
dipendesse  da  circostanze  locali. 

Sul  secondo  quesito  osservava, 
che  sebbene  non  si  potesse  escludere 
la  influenza  indiretta  di  altre  cause, 
tuttavia,  come  prima  ed  esclusiva  al 
luogo,  emergeva  l’acqua  potabile 
malsana  clic  da  qualche  tempo  traie- 
vasi  quasi  interamente  per  I uso  del 
collegio  da  un  pozzo  senii-artesiij- 
110 : acqua  che  oltre  all’essere  im|ui- 
nata  di  materie  terrose,  aveva  anche 
una  certa  iinlunsilà  che  impaniava 
la  boera  e perfino  le  dita.  Il  che  di- 
pendeva dallo  strato  calcareo  molle 
e cretoso  che  faceva  fondo  alla  sor- 
gente. K pensava  che  i pozzi  arte- 
siani che  si  eseguiscono  sul  suolo 
liomhardo  (pozzi  il  di  cui  esito  sfor- 
tunato ha  unito  per  discioglìere  la 
società  che  si  era  formata  per  la 
loro  costruzione)  recava  bensì  il  be- 
nefizio di  escludere  le  acque  ialernli 
tiltrale  dalle  irrigazioni,  ma  presen- 
tava lo  svantaggio  di  superare  gli 
strali  ghiaiosi,  è <tl  fissarsi  sopra  le 
sorgenti  che  decorrono  su  gli  strati 
di  eroia. 

,41  terzo  quesito  proponeva,  tra  gli 
altri  mezzi  igienici,  come  principali, 
il  risanare  il  letto  delle  sorgenti  get- 
tandovi ghiaje  silicee,  onde  l’acqua 
si  filtrasse  e si  depurasse  : mettere 
in  uso  poi,  per  le  acque  potabili,  i 
filtri,  mescolandovi  colle  solite  za- 
vorre chiodi  ossidati  e limatura  di, 
ferro. 

Oltre  a codesto  fatto , nel  quale  è 
evidente  come  lo  aggravarsi  della 
cagione  diretta  produsse  subito  mag- 
gior diffusione  e gravezza  nell’  ef- 
fetto . stimo  assai  valutabile  anche 
qnest’nltro  narrato  dal  dottor  Paolo 
Rovelli  di  Monza,  e confermato  a me 
dall’  archjatro  dottor  (>io.  Rosa;  nel 
quale  fallo,  allontanata  la  causa  ees- 
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fava  anche  refletto.  ÌVel  caseinaggio  < cui  le  aeque  seno  tervose,  peaan- 
detlo  Ciistgnolo,  a poca  ilidtanza  da  « ti,  e di  un  sapore  etw  si. avvicina 
Monza,  popolalo  da  300  e più  contadi'  « molto  al  salmastro.  IfiMi  sUbitti 
ui,  per  sei  anni  ebbe  il  lluveUi  od  os>  « paesi  sono  a poca  distanatsdal  Ve- 
servarvi  dmninante  il  gozzo.  Altro  • savio,  e in  un  terreno  diseeminetu 

grossiino  villaggio  detto  le  Cascine  « di  tracce  di  tufo  vulcanico  secon- 
ovate,  e assai  più  popolato,  ne  era  ■ dario.  8e  le  acqae  rimanendo  mol- 
esenle.  Questo  aveva  acque  potabili  « to  tempo  nelle  cisterne  in  contatto 
migliori  di-iraltro;  c quando  in  Cu-  « di  queste  terre  (imperocché  le  ci- 
•signolo  si  fecero  più  profondi  di  circa  ■ sterne  in  genei  ale  non  sono  ben 
SCI  braccia  i due  pozzi  del  paese,  e « guardate,  massime  ai  luti)  ne  scìol- 
venne  perciò  inigliornla  la  qualità  « ga  nlciiim  parte  e si  miachii'ai 
delie  ncque  potabili  di  que'popaluni,  « principj  terrosi  produttori  del  goa- 
u grado  a grado,  in  quattro  anni,  non  « zo,  io  non  saprei  affermarlo  Mnza 
salo  disparvero  i gozzi,  ma,  aggiunge  • aver  prima  fatto  dei  saggi  cbimici 
il  Roso,  ebe  vi  si  estinse  anche  la  « sopra  simili  acque  potabili.  Ma 
pellagra  colà  per  lo  addietro  domi-  « che  la  grande  allerozione  di  que- 
uaiite.  ^’i  sarebbe  mai  qualche  somi-  « ste  sia  congiunta  alla  presenza  del 
glianza  di  natura  b'a  lu  scrofola  e la  « gozzo  è cosa  incontrastabile  e ve- 
pellagra  ? Perchè  non  tentare  anche  « rissimii.  In  Marmo,  piccolo  paese 
conti‘0  questa  io  jodio  e i bugni  di  « duU’.^òi'iis3o.^qMilaM0vè  eudeinico 
mare  '/  « il  gozzo,  dot  quale  sono  però  esenti 

Il  gozzo  è endemico  anche  in  ul-  « gli  agiati  cittadini  che  si  prowe- 
cuui  villaggi  del  suolo  napoletano.  « dono  pei  loro  usi  dell’ acqua  del 
E r illustre  dottar  Giustiniano  Aie-  « Liri , che  scorre  ad  alciine,miglia 
colucci,  rispetto  al  gozzo  e alla  scro-  « daii’abilato.  >'aiino  soggetti  a que- 
folu  in  certi  luoghi  di  quel  regno,  mi  « sta  malattia  gl'indigenti  ehe  bevono 
iMirruvii  i seguenti  fatti:  « .\oi  ab-  « le  acque  raccolte  dai  dintgrni  del 
« biumo  osservato  die  in  Gallicano,  « paese.  Le  iiiiuU  aci|ue,  innanzi  di 
«piccolo  villaggio  presso  Alina  , « giungere  all’ abitalo,  ultruversanu 
« posto  sopra  un  suolo  tufaceo,  non  « un  terreno  caicareo-arenosu^  e si 
« pur  povero  di  acque,  ma  con  tali  « inquinano  di  quanti  princi'pii  no- 
« acque,  die  l’odore  medesimo  del  « civi  possono  disciogliere;  lalchèul 
« tutu  vi  si  avverte  gustandole,  un  < versarvi  dell' acido  solforico  .vi. h 
« terzo  alme.no  degli  abitanti  è iif-  « nota  una  elTcrveseenzu  dovuta  allo 
« fello  dal  broiicocdc.  Sappiamo  ul-  « sviluppo  dell’acido  carbonico , ed 
« ti'esi  die  questa  malattia  domina  « un  deposito  di  base  che  si  combina 
« endemica  in  fico,  Carbonara,  Ca~  « coll'acido  in  una  combinazione  o 
ostello,  Oomicclta , villaggi  situali  « insolubile,  o meno  solubile  del 
« presso  Mola,  dove  le  acque  muli-  « carbonato.  Si  è osservato  iillresi, 
« ennu  di  estate,  e scarsissima  qiinii-  < che  se  per  avventura  con  atki  te- 
« tini  ne  resta  a imputridire  nnclic  « rupia  ( pomata  di  ioduro  pot^ssieo 
« nelle  cisterne  d'acqua  piovana,  che  « estemaiiientee  joiTiointernameule) 
H raccolgono  le  actpic  dui  tetti  e dui  « si  risolve  il  gozzo  in  un  individuo, 
« hislriu  delle  abitazioni.  Aè  l'acqua  « questi  se  ne  libera  per  sempre  se 
« piovunu  può  conservare  la  sua  pii-  « evita  le  acque  del  paese  ; laddove 
« rezza  e lu  sua  salubrità,  quando,  « ritorna  od  esserne  alTetto  se  ri- 
« come  è ne'  delti  Itioglii , le  cisler-  • prende  T uso  di  siflaUe  acque.  Si 
« ne  clic  l.i  raccolgono  non  sono  di  « è osservalo  ancora,  che  se  tigli  di 
n suflicìenle  ampiezza,  uè  ben  ripu-  « genitori  gozzuti,  ed  in  Marmo  è 
« lite , e quando  non  si  ripuliscono  «ereditaria  la  malattia,  cangiano 
« insieme  i tetti  e lastricati  donde  « stalo,  passando  ad  una  condizione 
« le  acque  si  prendono.  Al  contrario  « agiata  nello  stesso  paese , ovvero 
•(  vanno  immuni  dal  gozzo  i paesi  di  « si  tramutano  in  altri  luoghi , poi- 
« Palma,  S.  Paolo,  fuirno,  Miynano,  « chè  nell’  uno  e neU’allro  caso  non 
« Lauro,  Piijiiano  e lu  stessa  .'Voi»,  « più  bevono  le  acque  inquinate  da 
« dove  le  acque  sono  sorgive,  e liin-  « prindipii  calcarei , si  liberano  da 
« bidè  e purissime.  Vi  sono  poi  due  ■ questa  iacomoda  e deforme  nia- 
« (noghi.  Siriano  e'S.  Gennaro,  in  « lattia.  E di  più  dirò,  rispetto  allq 


■ lerofola,  che  in  uno  ipacio  com- 
« preso  ffB  il  raggio  di  poche  miglia 
« preno  JSiora,  scorrendovi  due  fiumi 
« di  orif^ine  diversa,  Liri  l’uno,  che 
m giunge  dai  monti  che  formano  la 

■ valle  di  Koveto , e che  è pmbabil- 
« mente  alimentato  dal  lago  Fueino, 
a il  quale  ricorda  il  famoso  emissa- 
« rio  di  Clanéio,  Fibren»  l’nltcq, 
« die  sorge  a piè  d’ una  collina  in 

■ cima  alla  quale  è collocato  il  vil> 
« leggio  della  Votia , gli  abitanti  che 
« bevono  delle  acque  del  primo  sono 
a esenti  in  gran  pane  da  scrofola, 
« mmitrecehè  gii  altri,  che  ti  disse<> 

• tano  alle  acque  del  Fibraio,  vi  so- 
li no  in  maggior  numero  soletti. 
« llella  quale  diiTerenta  volendo  noi 
« trovar  la  ragione , non  ci  è stato 
a difGeiie  rinvenirla  nella  gran  quani- 
« titd  di  sali  calearei  che  nelle  acque 

• del  Fibreno  sono  disciolti  ; di  tal* 
a cbè  ai  versarvi  una  goceia  di  acido 
«'Rinriatlco  se  ne  precipitavano  gros- 
« si  fiocchi  in  un  bicchiere  orinna* 

■ rio.  In  Napoli  stessa  dove,  se  non 
s è endemica  la  scrofola,  non  è rara 
« certamente , ehi  potrebbe  asserire 

• non  prendervi  le  acque  Ana  gran* 
« dissima  parte,  c più  il  suolo  tnfa- 
« ceo  in  che  si  raccolgono,  la  cui 
« profonditi  giugne  a tanto  che  a 
« ben  molte  centinaja  di  piedi  si  è 
« trovata  pianare  nei  recenti  tri* 
« vellamenti  dei  poczo  artesiano  sca* 

• vato  nello  interno  del  palazso,  di* 
« mora  dei  sovrani?  (i)  » 

Dopo  questi  fatti  relativi  alla  in* 
flueiiM  delle  acque  potabili  del  suolo 
lombardo  e napoletano,  ricondiicen* 
doci  eoi  pensiero  sulle  città  della  no* 
stra  ToKona,  aggiungeremo  a quelle 
di  che  abbiamo  altrove  parlato,  l’e- 
sempio della  città  di  Pistoja,  d’aria 
purissima,  e i di  cui  dintorni  inon* 
tuosi  offrono  abitanti  della  |>iù  florida 
sanità  « robaslessa.  Ma  quelli  delta 
ctUà  per  le  acque  potabili  impure  C 
sopraci-aricate  di  bicarbonati  e sol- 
fali calcarei  soffrono  miseramente  di 
tutte  quelle  croniche  aifeaioni,  che  io 
ho  ridette  sotto  un  medesimo  prinel* 

( I ) PsrM  di  uusite  aoHsìe  il  gicdlScei  le 
fMiUtlictvs nel  Fikatfe  Sfbetitì  (Sfirile  18I5| 
àsadu  iHl  esUsUo  (Mie  (Sie  lesioni  MiHe  c** 
ehc-ie:  psue  le  hs  camoncsie  a aie  ia 
dee  lettefé  tcrinemi  ria  ItspoK,  l'eas  a«l  7 
giagao,  l'siua  Sei  18  taglio  del  1818. 


pio  ètihlngicO.  La  gotta  e la  litìasi 
vi  dominano  in  modo  che  le  pietre 
estratte  dalle  vessiche  de’  Pistojesi , 
sono  notate  dagli  autori , e ne’  no- 
stri gabinetti,  come  le  più  pesanti  e 
voluminose.  La  scrofola,  la  rachi- 
tide, l'erpete  scrofolosa,  e il  tuber- 
colo vi  si  framlnischiano  spessoi  co- 
me forme  svariate  d’iina  medesima 
endemia.  E i Pistojesi  lamentano  du 
molti  ahrti  la  impurità  delle  toro 
aeque,  e reclamano  anche  in  qtie* 
Iti  di  la  esecuzione  del  progetto 
del  celebre  Ximcnes , d’ inlrouurre 
una  pure  acqua  di  fonte,  che  hanno 
a non  molta  distanza  dalla  città,  la 
mercè  d’un  acquodotto,  entro  alle 
loro  mura  (I).  Ora  in  Pistoja,  dove 
r inverno  è rigido  non  accorrono 
certamente  nè  ^ stanziano  stranieri 
tubercolosi.  IVè  Pistoja  è ancora  con- 
taminata da  tutta  quella  zavorra  di 
progresso  di  che  vonno  andare  oggi 
fastose  le  nostre  capitali;  nè  II  atto 
costume  è così  sciloppato  e leimia- 
tico  come  in  quelle , onde  far  cre- 
dere che  dalia  mollezza  e dalla  Im- 
moralità derivi  la  scrofola  che  vi  re- 
gna. Vegga  dunque  ilLugol  che  co- 
me è III  pistoja  , cosi  pure  avviene 
in  altre  città  nostre;  vale  a dire  che 
riiiiportàtrone  ereditaria  straniera 
non  sarebbe  supponibile  in  alcuni 
luoghi  dove  la  scrofola  pur  regna, 
e regna  par  acque  impure  calcaree  ; 
e che  il  seminio  ereditario  per  con- 
dnttori  indigeni  presto  si  estingue- 
rebbe, se  la  causa  endemica  perma- 
nente da  noi  stabilita , non  ne  rin- 
novasse di  continuo  gli  svolgimenti 
primitivi. 

Io  esorto  quindi  di  nuovo  gli  il- 
lustri nviei  colleghi  ad  occuparsi  del- 
la ricerca  e della  collezione  di  fatti 
somiglianti;  giacché  se  essi  riesci- 
ranno  quando  che  sia  a provare  per 
primo  fomite  endemico  della  scrofola 
fa  prava  natura  delle  acque  potabili, 
il  mezzo  igienico  di  scemare  fra  noi 
questa  piaga  sarebbe  nelle  noslfe 
mani  ; e cosi  distrutta  la  èi^ione 
primitiva,  il  fomite  ereditario  do- 
vrebbe di  necessità  dietro  ad  essa , 
èol  volgere  degii  anni  , a grado  a 
grado  affievolirsi  ed  estinguersi. 

(1)  y.  Mera,  del  doti.  S.  Wofjrì  — TkHe 
àcgue  deipottì,  e dalla  rreeestilà  di  condurre 
[tt  PUtoJa  l' acqua  di  fonte.  Pistoja  i8it. 


iliiii 

«frf 

ijoi, 

■ DO* 
ilHiJ 

k4ì* 

tìf!' 

loA 

fK» 

(WT! 
unti 
li, Il 

li» 

rff< 

«Wf 

f» 

n< 

flin 

!« 

ll^ 

rt- 

•• 

ifr 

«» 

ntt 

fit 

fliiP 

liti» 

trt'- 

(Mr 

ìplt- 

rm*' 

rin' 

nrti* 


ibui 

■ÌHÓ' 

;s 

rfinl' 

ffp. 
•ji)  ' 
•si' 


LEZ(OM 

SCLLK 

MALATTIE  NERVOSE 

PKR  $E&V1RE  DI  PROLBUOaePII 

AD  vy  TRATTATO  COMPLETO  WTORXO  ALLE  MEDESIME 

UCL  PBJrMkSOSlK 

FR%!VCE9CO  PUCCIIVOTTI 


Digitized  by  Google 


Apri  alla  voritù  die  viene  il  petto , 

K’  sappi  die , si  tosto  come  ni  feto 
L*  Articolar  del  cerebro  è perfetto  , 

Lo  >Iotor  primo  a lui  si  volge  lieto. 

Sovra  tanta  urte  di  natura,  e spira 
Spirito  nuovo  di  virtù  repleto, 

(die  ciò  che  triiova  attivo  quivi  tira 
In  sua  sostanzia,  e fossi  un'alma  sola, 

Che  vive  e sente,  c sé  in  sè  rigira. 

Un'TK.  PlIIIJ.,  C.  xw. 
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POMPEO  AZZOLIIVO 


Mio  Pompeo. 


Bollo  e loilevole  fu  il  tuo  pc-nsiorn  dì  dare  all’oUiino  arlifla 
Girolamo  Tubini  genovese  alenai  temi  di  pittura,  rappresentanti  il 
valore  italiano.  Quando  eolestc  tele  pernieranno  dalle  pareti  della 
Ina  casa,  ne  verrà  a le  inerito  grande;  pereliè  diranno  gli  amiei , 
elle  poeliissimi  pari  tuoi  eon  miglior  senno  dispongono  delle  rie- 
eliezze  proprie,  e del  sapere.  .\\ viene  il  più  delle  volle  elio  nc’ di- 
pinti elle  si  ammirano , veggasi  insieme  ai  pregi  dell’  arte  e alla 
verità  dei  earalleri  e dell’ azione  elio  vi  si  rappresenta  . anelie  la 
mente  del  signore  ehe  li  commise.  Ne’  soggetti  elie  tu  hai  dati  al 
disegnatore  genovese  spieelierà  il  tuo  caldissimo  amore  per  la  pa- 
tria, e la  tua  dottrina  ne'  falli  prinei|)ali  che  eternarono  le  nostre 
glorie.  .Ma  un  altro  argomento  pur  v i sarebbe  da  farvi  l isplendere, 
le  doti  del  euor  tuo  , e clic  disegnato  dalla  mano  maestra  del 
Tubini,  a chiunque  vi  fissasse  sopra  lo  sguaido,  desterebbe  nel- 
r animo  una  insolita  compassione;  nè  ristarrebbe  dal  dire:  oh 
solenne  e.scmpio  di  vera  amicizia!  oli  rara  virtù  d’  amore  c di 
beneficenza!  Tu  dovresti  esser  posto  in  mezzo  del  ijuadro  in 
alto  di  stendere  la  tua  destra  ad  un  padre  infelice  , che  (piasi  de- 
mente per  improvvisa  e Irememla  sciagura,  esule  e ramingo,  li  si 
pitta  fra  le  braccia,  e ti  presenta  anelante  una  sua  figliiiolelta,  che 
avendo  ancora  sulle  labbra  il  caro  nome  della  madre  perduta,  lì  si 
avviticchiava  alle  ginocchia  in  atto  di  raccomandarti  sé  c il  padre 
suo.  Tu  guardi  pietoso  la  sventurata  famiglia  , né  il  tuo  ciglio  è 
senza  lacrime;  ma  pure  sul  volto  li  Irasivai-e  un  riso  di  compia- 
cenza, c ponendo  sul  capo  della  laiKinlla  l’altra  tua  mano,  c le- 
vando gli  occhi  al  cielo,  lo  ringrazi  che  la  tua  fortuna  li  permetta 
Piice.  Voi.  I.  30 
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di  porgere  al  padre  smarrito,  aU'aiuivo  oppresso  il  eoijforlo  della 
beiielieeiiza.  Io  spero,  o Pompeo,  clic  in  rimcmbraiua  deireveiilo 
che  commosse  si  fortemente  il  tuo  cuoivi,  vorrai  anehe  questa  pate- 
tiea  scena  cfligiata  dal  valente  disegnatore.  Ma  fineliè  l’ Oliera  non 
sìa  composta , permetterai  clie  il  mio  animo  disfoghi  in  parte  la 
piena  di  quei  sensi  di  gratitudine  che  per  te  nutro  , intitolandoti 
meritamente  queste  mie  Lcziomi.  Benché  cose  dì  medicina,  tu  forse 
anche  le  leggerai;  perché  contengono  alcuni  filosofici  pensamenti 
intorno  al  magistero  della  fìsica  sensibilità  ; c più  volte  discorren* 
doli,  ti  torneranno  a memoria  quei  bellissimi  versi,  co’  quali  Dante, 
che  tu  hai  sempre  sott’  occhio,  ce  ne  seppe  indicare  il  potere  me- 
raviglioso : 


Anima  fatu  la  virtuCe  attiva, 

Oual  d’una  pianta,  in  tanto  diflerente. 

Che  quesCè  in  via,  e quella  è già  a riva. 

Tanto  ovra  poi , che  già  si  muove  e sente 
Come  fungo  marino;  ed  Indi  imprende 
Ad  organar  le  posse  ond’  è semente. 

Puao.  C.  XXT. 

Ilo  fede  altresì,  che  occiqialo  come  ora  sci  negli  studj  storie 
deir  italiana  filosofìa,  giunger  debbano  sempre  graditi  dinanzi  alla 
tua  mente  i lavori  dello  ingegno,  che  tendono  a coordinare  u spin- 
ger più  oltre,  sotto  il  nostro  cielo,  gli  clementi  di  una  scietiza  qua- 
lunque-. Riguarderai  pertanto  questa  ulTerta  con  la  usata  tua  beni- 
gnità; ed  abbila  come  verissima  prova  d’una  benevolenza  c d’ima 
gratitudine,  che  per  te  sentirò  ctcrnalmcnte. 


Il  luo  Pvcca?ioTTi. 
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PROEMIO 

NEL  QUALE  SI  DICE  DELLA  OCCASIONE  DELL’  OPERA 

E SI  DÀ  UN 


PROSPETTO 

»l  LEZI«M  01  FtL0BOri«  MEDICt 


Io  sino  dal  1826,  pubblicando  nel 
Giornale  di  Medicina  Analitica  del 
eh.  Strambio  un  Sagjtio  sulle  diffe- 
renze essenziali  delle  malattie,  feci 
conoscere  la  necessità  d'innalzare 
ni  grado  di  condizione  morbosa  dalle 
oltre  distinta  la  neurosi , dimostran- 
do, contro  le  patologie  allora  adot- 
tate in  Italia,  1.  che  la  neurosi  do- 
veva riguardarsi  in  moltissiuii  oasi 
come  un  morbo  idiopatico,  e parti- 
colare del  processo  vitale  dei  nervi, 
c che  non  poteva  sottoporsi  all’  im- 
pero delle  clue  o delle  tre  diatesi  ri- 
cevute, cioè  iperstenica,  ipostenica 
e irritativa;  2.  che  non  essendo  sem- 
pre prodotta  da  una  causa  unica  e 
sui  generis,  non  poteva  riguardarsi 
rouie  morbo  speciOco,  e che  i vizi 
di  assimilazione  organica  non  ne  po- 
tevano costituire  la  particolare  na-j 
tura,  essendovi  anzi,  sino  a un  certo] 
punto,  una  notabile  indipendenza  fi- 
siologica tra  i poteri  delta  funzione 
nutritiva  e quelli  della  sensoria.  In 
quell’epoca  adunque  il  Fanzago,  il 
Tomniusini,  e i loro  seguaci  non 
riguardavano  la  neurosi  che  come 
iin  particolare  aggregato  di  forme,, 
nascenti  però  sempre  sopra  un  fondo 
diatesico  comune,  cioè  d’iperstenia 
e ipostenia.  Il  Brera  avrebbe  fatto  j 
qualche  passo  più  avanzato  se  si  pone 
mente  a quel  suo  abito  nervoso  espo- 
sto nei  Prolegomeni  clinici;  ma  egli 
pure  non  discostandosi  dalla  tripar- 
tita diatesi,  alle  suddette  comunali 


essenze  assoggettò  anch’egli  le  neu- 
rosi. Il  Bufauni  tutto  immerso  nella 
assimilazione  organica,  uon  produ- 
ceva allora  che  le  due  condizioni 
semplici  di  Oligotrofia  e Politrofia , 
e delle  neurosi  non  parlava  che  sotto 
l’aspetto  d’uno  spasmo,  riducibile  a 
sole  alterazioni  di  vìtal  movimento. 
Tra  i libri  pratici  che  correvano  al- 
lora per  le  mani  della  gioventù  me- 
dica delle  nostre  Università  erano 
distinti  quelli  di  Pietro  e di  Giuseppe 
Frank.  Nel  Piemonte  si  ristampava 
il  lib.  VII  De  iiewrosibus  del  primo. 
Dispiacque  allora,  e duole  tuttavia,  il 
non  trovare  in  quest’  ultimo  trattato 
del  sommo  clinico  di  Pavia  il  valor 
di  quelli  delle  febbri,  delle  infiamma- 
zioni e degli  altri  pubblicati  lui  viro: 
illuso  anca’ egli  negli  ultimi  unni 
dalla  dottrina  delle  due  diatesi,  con- 
taminò con  questa  i molti  e i pre- 
ziosissimi materiali  eh’  egli  s'era  ap- 
parecchiati per  completare  colle  neu- 
rosi le  sue  cliniche  istituzioni.  L’e- 
ruditissima opera  pratica  del  figlio 
compariva  anch'essa  alla  luce  in  To- 
rino, e il  campo  empirico  delle  neu- 
rosi venne  in  essa  di  molto  dilatato. 
Giuseppe  Frank  ammise  anche  una 
Diatesi  iiertxa  \ma  questo  principio 
teoretico  non  faeiente  parte  d’tina 
dottrina  die  nel  suo  complesso  ab- 
bracciasse il  maggior  numero  almeno 
delle  neurosi , non  collegato  con  lerci 
fisiologiche,  non  fondato  su  patolo- 
giche ragioni,  non  era  atto  a chia- 
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mare  n sè  T attenzione  de'conlcin- 
pornnei,  i\è  a farli  rinunziare  alla 
speranza  (li  annnassare  anelie  le  neu- 
rosi sotto  r assioma  degli  stjuililu'i 
deir  eccitamento.  Prima  dunque  del- 
re|K)ea  da  me  accennata,  né  patolo- 
plii,  nè  clinici  posteriori  alla  lirow- 
iiiann  riforma,  avevano  in  Italia  as- 
segnato un  luogo  a parte  alla  neu- 
rosi tra  le  (lifl'erenze  essenziali  delle 
malattie.' 

f;i(»  nondimeno  il  Gallini  colla  sua 
divisione  della  vita  in  vegetante  e 
senziente;  il  Uacclietti  colle  sue  pro- 
fonde investigazioni  sullo  stato  pa- 
tologico del  midollo  sninule;  il  Gian- 
nini colla  dottrina  uelln  neiiroste- 
nia,  avevano  però,  se  non  altro,  ad- 
ditato il  nuovo  sentiero  che  ancora 
restava  a pereorn’re,  la  laeuiia  che 
necessitava  riempiere  nella  nuova 
ediicazion  medica  italiana.  Kssi  fecero 
scorgere  sino  ad  un  certo  punto  i li- 
mili d’ azione  fisiologica  tra  i due 
grondi  sistemi  sanguigno  e nervoso, 
c il  Giannini  produsse  fatti  non  po- 
chi con  la  maggiore  sagacità  inter- 
pretali, che  confermavano  la  im'de- 
simn  legge  in  islato  di  malattin.  Oui 
mentre  le  occupazioni  de" medici  ita- 
liani dovevano  dividersi , e mentre 
in  due  hamlc  dovevano  por.»i  jier  la 
duplice  via  additata  alla  scoperta  di 
nuove  verità  patologiche,  si  tennero 
invece  alTollati  quasi  tutti  per  lina 
sola:  e il  caminino  che  poteva  con- 
durre alla  illustrazione  delle  malat- 
tie de’nervi,  fu  solo  guardato  da  lon- 
tano e non  percorso.  Gli  anatomici 
e i fìsioinghi  conobbero  in  quell' e- 
poea  la  necessità  di  destinarsi  par- 
titainente  ad  un  particolnr  genere  di 
osservazioni.  Perocebè  nel  mentre 
che  in  Toscana  il  gran  Mascagni  si 
pi’oponeva  lo  studio  de'linfatici , a 
Pavia  il  celebre  iVearpa  , che  aveva 
ingegno  si  vasto  da  abbracciare  nel 
suo  cammino  il  si-slema  sanguigno  e 
il  nervoso,  prediligeva  le  imiagini 
dell’apparato  vascolare,  ed  ivi  fu 
dove  scoprì  più  verità:  a Torino  il 
Rolando  e il  Bellingeri  pi-eferlvano 
l'illuslrazlnne  del  sistema  nervoso,  e 
tonto  vi  scopersero,  sino  ad  essere 
i precursori  dì  Gali  e di  Bell.  Ora 
se  dietro  alle  orme  di  questi  fossero 
andati  partitnmente  i più  valorosi 
patologhi  e clinici,  non  aspetteremmo 


tuttavia  un  Trattato  sulle  malattie 
nervose. 

•Ma  quanto  sono  facili  e pronti  i 
imitameniì  arbitrari  nella  patologia 
e nella  clinica,  che  avvengono  per 
le  ipote.si,  altrettanto  sono  lunghe  e 
difficili  quelle  solide  rifoi'ine  e que’ 
perfezionamenti  che  sono  cnllegali 
ai  progressi  della  scienza  fisiologica. 
La  quale  non  presentando  allora  la- 
vori né  cosi  vasti,  nè  così  completi 
come  oggi,  non  valse  a smuovere  lo 
spirito  limitato  defla  patologia,  né 
ad  ispirarle  fiducia  di  escire  fuori 
de' propri  cancelli,  onde  conoscere 
le  sue  imperfezioni  e i suoi  bisogni. 
Oltredìché,  sebhene  pure  ipiesti  la- 
vori si  fossero  presenlati  cnmplrli, 
e la  patologia  li  avesse  per  tali  ri- 
conoseiiili  , essa  non  era  al  caso  di 
valersene  per  un'ultra  pulentissima 
cagione,  eli’ era  l.i  iiisiiflicienza  del 
tiirloilo.  influenza  delle  dottrine 
filosoficbe,  che  dall’ epoca  della  ri- 
forma sin  quasi  uH' ultimo  decennio 
ebbero  dominio  nelle  scuole  d’B.'’* 
Ila,  trattenne  con  forza  iiicretiibile 
il  progresso  della  ragion  clinica  per 
In  via  di  sopra  accennata.  Il  se/isim- 
lìimn  si  accordava  mirabilmente  con 
la  passività  della  vita  pirdicata  da 
Brown  : ipiindi  il  sistema  nervoso 
non  mostrando  leggi  proprie  in  que- 
ste teoriche,  il  suo  stato  j(atologico 
non  doveva  ispirare  particolare  al- 
tenzioiie,  nienire  nino' altra  diver- 
sità dal  comune  modo  di  ammorbare 
doveva  in  esso  supporsi , secondo 
quei  principi,  se  non  che  quella  che 
si  maoifesln  ne’ sintomi.  Imlarnu  la 
scuola  sperimentale  fondata  dal  Ga- 
lileo , niqdicala  in  seguilo  ai  feno- 
meni della  mente  dal  Vico,  dallo  Stel- 
lini.dnl  Genovesi,  presentava  alla  ita- 
liana filosolin  la  \>resagìta  sintesi  de|- 
r attività  c della  passivila  del  pen- 
si e i-o. 

Dopo  avere  veneralo  Lock  (e  ciò  fu 
giusto),  la  sua  inliiizioue  fu  dimen- 
ticata; e l’influenza  politica  d'nn 
^Kiptiln  straniero , che  eoo  noi  non 
■si  collegò,  che  sino  a quando  ebbe 
inestìeri  ai  suo  ingrandimento  delle 
nostre  ricchezze  e del  nostro  saiietie, 
voltò  gli  spiriti  italiani  verso  Con- 
dHbic  c Trncy,  e da  pertiiUo  s' insi- 
nuò ìì  sensualismo  francese;  sicdiè 
in  Italia,  come  la  lingua,  come  II 
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costume,  cosi  anche  la  filosofia  si 
corruppe,  e giacque  non  |Htchi  anni 
contaminata.  .Va  questa  sacra  terra, 
la  quale  sebbene  fi'  ogni  sua  natu- 
rale ricchezza  sempre  più  impove- 
rita, non  manca  di  essere  la  prefii- 
lella  (Iella  Provvifieiiza  , vide  per 
opera  fii  questa  disseppellirsi  liàila 
polvere  delle  biblioteche  la  Scienza 
.Vuocrt  di  Vico  in  quella  epoca  iiie- 
fiesiiiui,  ili  che  pareva  che  non  re- 
stasse u radersi  che  l’ ultima  lettera 
della  italiana  filosofia;  e così  potè 
prepararsi  a nuovo  risorgimento  in 
luezzo  alla  sua  stessa  rovina.  K dopo 
lungo  pensare  e nredicnre,  col  favor 
delle  scuole  di  neid  e di  Kant,  già 
rese  adulte  in  altre  nazioni,  anche 
l' Italia  cdccii)  il  lentitalinHO  dalle 
sue  accademie  ; e iVapoli  la  prima, 
siccome  doveva , per  gli  studi  del 
Galkippi,  e la  liomhardia  in  seguito 
per  quelli  del  Kuinugnosi  c del  Poli 
si  emanciparono,  e ripresero  a co- 
struire la  scienza  delie  cose  e delle 
nienti  umane  con  materiali  del  no- 
stro suolo,  e con  maniere  e con  stile 
tutto  nostro. 

I medici  perì)  furono  gli  ultimi  ad 
avvedersi  e profittare  della  riforma. 
Il  dualismo  diatesico , la  passività 
vitale  dei  contrustimolisti  soii  cion- 
doli appiccali  ancora  alla  statua  del 
Condillac.  K il  Bufulini,  che  con  tanto 
studio  si  è adoperalo  a spogliamela 
e ridurre  colesti  ciondoli  in  frantumi, 
non  vi  è mai  riuscito  completniiiente. 
iVé  vi  poteva  riuscire,  perocché  bi- 
sognava atterrare  uuella  statua,  per 
oUeiicre  che  tutto  il  soprapposto  in- 
sieme con  essa  rovinasse.  Quanto 
alla  dottrina  della  vita  si  era  già 
fatto  un  passo  fuori  della  passività, 
inli'odiicenilo  la  reazione  organica , 
i procesfi  diatesici,  la  mi$lione:  ma 
quanto  al  luelodo  restava  sempre  il 
medesimo.  Il  Biifalini  non  volle  pro- 
porre altro  metodo  che  quello  di  Con- 
ilillac  e Tracy,  di  che  si  erano  pur 
valuti  i suoi  avversari  : quindi  non 
potevano  mai  intendersi  fra  loro  dis- 
putando. Credevano  avere  una  fiso- 
nonsia  ciasauno  diversa,  e in  vece  era 
la  stessa.  Kmpirici  lo  erano  ambe- 
due. AnolUici  '(  lo  erano  egualmente. 
E come  in  altro  modo,  se  tutti  e due 
partivano  da  simili  principi  della 
stessa  filosofia?  La  quale  nel  men- 


tre che  tratteneva  i diatesisti  net 
t>o^malMiiio,doveva  di  necessità  pre- 
cipitare il  loro  avversario  nello  Scel- 
ticiiino.  Quindi  dei  frutti  che  sono 
derivati  alla  scienza  dalle  loro  que- 
stioni, il  più  vaintahileegli  è niiesto, 
ch’ella  SI  è oggi  convinta  del  biso- 
gno di  riformare  il  metodo  filosofico, 
(li  correggere  cioè  le  rea;ole  della 
osservazione  e della  esperienza,  e di 
ricostruire  i foiidaineiiti  della  inter- 
pretazione de'  falli,  di  cambiare  H 
punto  di  partenza,  e di  fissare  un 
punto  di  posizione  alla  scienza  mede- 
sima dove  ella  possa  vedere  davanti 
a sè,  in  sé,  e dietro  di  sé  la  maggior 
estensione  possibile  di  rapporti  lo- 
gici colle  altre  parti  deir  umano  su- 
pere. Se  pertanto  il  prediletto  sensua- 
lismo, come  sembra,  ha  tardato  il  pro- 
gresso dell’intera  scienz  i medica,  non 
è meraviglia  che  le  principali  parlidi 
essa,  come  lo  stiniio  delle  imilattù; 
nervose,  abbiano  subito  lo  stesso  de- 
stino. 

Allorché  comparve  la  patologia  in- 
duttiva nel  1X28,  mirando  ad  allon- 
tanare ogni  influenza  del  sensualismo 
sul  metodo  patologico,  osava  io  dire 
in  quella  le  seguenti  parole:  « Pi- 
li fiora  i fisiologhi  non  hanno  com- 
ic teinpiato  che  da  un  lato  la  sensazio- 
«ne:  e questa  l’hanno  considerata 
« passiva  secondo  i precetti  di  Con- 
ci dillac;  e come  tale  considerandola, 
«c  non  potevano  certo  vedere  in  essa 
« uiiprocessospontanenidinpaticonel 
« suo  sialo  morboso.  Quindi  i pato- 
« Ioghi,  seguaci  anch’ essi  del  seiisiin- 

■ lisiiio,  ogni  alterazione  nei  processi 
« di  sensazione  tennero  secondaria. 
« 3Ia  come  l'organo  pensante  ha  una 
« subiuttività,  cioè  una  utlitmiine  ad 
« operare  da  sè  sull’  oggetto  della 
m sensazione , cosi  nello  stato  |iato- 
« logico  l’alterato  processo  iierveo 
« di  sensazione  è per  noi  una  altera- 
« zione  idiopatica,  ossia  cliiinico-or- 

■ ganica  nella  subbiettivìtà  tanto  del- 
« r organo  pensante,  o sin  del  cervello 
«nelle  alienazioni  mentoli,  quanto 
« degli  altri  principali  centri  del  si-^ 
« stema  nervoso  sino  ai  gangli  ed  oi 
« plessi,  nei  quali  pure  noi  ainmet-» 
« tianio  una  siibiettività,  come  en- 
« gioite  del  senso  organico , o degli 
« appetiti  istintivi , nelle  ollerazioni 
« di  questo  senso,  o di  questi  appe- 
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■ liti  medesimi.  Questo  principio  teo- 
ai  retico,  che  da  sè  solo,  odotuto  che 
« fosse,  basterebbe  a mostrare  la  ne- 
« cessitò  di  rifondere  da  capo  tutta 
« quanta  la  patologia  finora  riceruta 
• aelle  malattie  nervose , dimostra 
« abbastanza  per  noi  come  nelle  neu- 
« rosi  idiopatiche  non  mmichino,  sino 
a a un  certo  punto,  palesi  I sintomi 
« stessi  chimico-organici,  riconosci- 
a bili  però  solamente  dagli  attenti  e 
a perspicaci  osservatori.  » 

INelia  stessa  opera  dove  io  do- 
veva discorrere  delle  crisi  nei  mali 
nervosi,  lenlaudo  di  imovo  di  re- 
spingere il  sensualismo,  e cancellare 
le  sue  influenze  su  l'andamento  lo- 
gico della  scienza,  io  dissi  : a La  pa- 
a lologia  delle  malattie  nervose  è 
a sparsa  d'immense  lacune,  ed  una 
a delle  più  deplorabili  è quella  delle 
a loro  crisi.  Quando  imprenderanno 
••  a trattare  delle  umane  passioni  e 
a del  loro  avvicendarsi,  non  ì sem- 
a (dici  raccoglitori  di  favolctte  su 
a questo  argomento,  nè  i superficiali 
a sensualisti , ma  i medici  filosofl,  j 
a veri  melutisici , profondi  investi- 
a gatori  delle  leggi  della  umana  na- 
a tura  combinate  con  quelle  delia 
a pura  ragione',  quando  i clinici  si 
a saranno  fatti  più  attenti  e delicati 
a osservatori  di  certi  fenomeni , coi 
a quali  non  solo  i parossismi  di  al- 
a cune  neurosi,  ina  il  loro  (irocesso 
a medesimo  si  osserva  talvolta  di- 
a sciogliersi,  quali  sono  il  pianto,  il 
a riso,  certe  novelle  simpatie  o an- 
a tipatie  morali,  certe  novelle  orga- 
a niche  appetenze , il  pervigilio,  il 
a sonno, ilcanlo, l'estro  poetico,  l’en- 
a fasi  declamatoria,  alcuni  sogni,  lo 
a sbadigliare,  io  stiracchiarsi,  lo  ster- 
a nutire , il  singhiozzare,  ed  ai- 
a Cri  simili  ; quando  abili  sperinien- 
a latori  si  saranno  assicurati  delle 
a crisi  di  qualche  principio  impon- 
a derabile,  come  causa  della  cessa- 
a zione  di  alcune  neurosi,  ia  dottrina 
a delie  gìudicazioni  di  queste  malat- 
a tic,  potrà  allora  fermarsi  sopra 
a fatti  oene  osservati , ossia  sopra 
« un  sicuro  fondamento  empirico  ». 
Infine  egli  è pure  nella  stessa  patolo- 
gia che  dovendo  discorrere  in  parti- 
colare sulla  condizione  nervosa,  io 
partiva  dalla  dottrina  delle  sensazio- 
ni riformata  dalla  scuola  di  Keid,  e 


faceva  conoscere  come  meglio  qtlestn 
che  la  sensualistica  adattava  i suoi 
principi  di  subiettivUà  ai  fenomeni 
attivi  dei  diversi  centri  del  sistema 
senziente.  Accennava  ancora  i punti 
principali  sui  quali  doveva  rico- 
struirti la  teorica  delle  malattie  ner- 
vose. Ma  questo  saggio  di  neiH-oIo- 
già  patologica  fu  posto  là  come  un 
semplice  abbozzo,  il  quale  poteva  ba- 
stare per  una  patologia  generale,  e 
per  iwseere  in  me  la  lusinga  i-  di 
aver  Kparato  «queste  malattie  dalle 
comunali  diate»  morbose;  2.  di  aver 
presentato  a’ miei  contemporanei  lo 
scheletro  di  una  dottrina,  che  il  se- 
colo era  ormai  in  diritto  di  chiedere 
e di  ottenere  completa  da  alcuno  di 
essi.  E certamente  non  avrei  mai  al- 
lora avuto  in  pensiero  di  accinger- 
mi io  stesso  a questa  erculea  (iili- 
ca;  perchè  sebbene  la  riguardassi  per 
uno  de'principali  Msogni  della  scien- 
za, io  vedeva  non  ostante  assai  più 
utile  ai  progressi  di  questa  il  conti- 
nuare a sccioprire  e additare  alla 
mia  età  altre  lacune  o altri  bisogni 
che  le  urgevano  nel  suo  tutto,  per- 
suaso che  prima  di  provvederla  di 
silTatti  perfezionamenti  fosse  me- 
stieri conoscere  i fondamentali,  dai 
quali  doveva  incominciarsi,  e nello 
stesso  tempo  assoggettarli  ad  un  or- 
dine progressivo  in  ragione  del  mag- 
gior bene  che  potessero  prestare  ad 
essa,  e della  maggiore  o minore  di- 
pendenza che  l'imo  dall’altro  mo- 
strasse di  contenere.  Quindi  pareami 
migliore  avviso  dapprima  r ocrti-’ 
panni  della  Filotofia  della  medicina, 
scoprirne  le  origini , additarne  io 
spirito,  mostrarne  la  estensione  e i 
rapporti,  stabilire  in  somma  un  nuo- 
vo genere  d’istruzione  medica  per 
i contemporanei,  ronieilpiù  efficace 
a riunire  in  sè  sotto  generali  espres- 
sioni i materiali  empirici  ed  analr- 
tiei,  che  in  diversi  corpi  isolali  si 
giacciono  qua  e In  sparsi  per  il  re- 
gno della  scienza;  così  il  più  atto 
a coordinare  ad  essa  un  grande  si- 
stema dove  ciascuna  teorica  possa 
depositare  ciò  che  ha  in  sè  di  posi- 
tivo, e ciascuna  parte  apparisca  col- 
legato logicamente  ed  empiricamente 
col  tutto  della  scienza,  e questo  tutto 
stia  a livello  e in  alleanza  colle  parti 
e coi  tutto  delle  scienze  relative. 
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Ebbi  quindi  non  s«nza  grave  fatica 
raccohi  gli  opportuni  materiali  per 
un  eorso  di  Lciiani  di  ploiofia  me- 
dico-, e quando  nel  1833  mi  trasferii 
in  Bologna,  MreamI  tempo  e luogo 
opportuno  di  cominciarne  un  pri- 
vato insegnamento.  Due  malattie  non 
molto  innanzi  sofferte,  costituite  da 
fierissimi  e ripetuti  attacehi  di  epi- 
lessia, ohe  mi  condussero  due  volte 
sull’ orlo  del  sepolcro,  ini  tenevano 
talmente  mal  concio,  ch’io  non  mi 
sentiva  più  lena  per  l’esercizio  me- 
dico. Immerso  continuamente  nel 

fiiù  cupo  dolore  per  la  perdita  del- 
'ottima  consorte  mia  e di  due  fi- 
gliuole, eh’ erano  per  me  due  angeli 


di  ravvisarlo  colle  scuole  filosofiche 
dominanti  : quali  ragioni  hanno  co- 
stretto la  scienza  in  genere  a tali 
alleanze  co’  sistemi  filosofici  de’  suoi 
tempi  : come  questa  necessità  di  col- 
iegarsi  colle  filosofie  delle  altre 
scuole , mostri  eh’  ella  non  ne  eb^ 
mai  una  propria  : che  questa  filoso- 
fia deve  risultare  come  una  tinteti 
di  tutte  le  verità  che  sono  oggi  spar- 
se nei  diversi  rami  della  siìenza:  e 
deve  presentare  e stabilire  i imineì- 
puli  punti  di  connessione  e di  rap- 
porto tra  tutte  le  parti  delia  dottri- 
na medica,  tra  questa  dottrina  e le 
scienze  ausiliarie , tra  le  più  cospi- 
cue modificazioni  dell’ umano  orga- 
bellézza  e di  grazia,  oppresso'dai  I nismo,  e i momenti  causali  più  co- 
nemici  e dalla  miseria,  non  mi  re-  spleni  del  mondo  esteriore.  ÌVella  se- 


stava  che  la  mente  e un  po’  di  voce 
da  mettere  a profitto  on«]e  secondar 
gl’  impulsi  delia  mia  missione,  e pro- 
curanni  in  quella  capitale  un  mezzo 
di  sussistenza.  IVe  chiedeva  quindi  a 
quel  governo  il  permesso,  e ofleriva 
in  pari  tempo  un  prospetto  delle 
mie  leziani  a quel  medico  collegio. 
Ma  nè  l’una  nè  l’altro  acconsenti- 
rono , perchè  o noi  vollero , o noi 
poterono.  Intanto  essendo  pur  facile 
od  accadere,  che  ad  altri  più  di  me 
fortunato  venisse  un  giorno  il  ta- 
lento di  darsi  a questa  maniera  di 
istruzione,  e potesse  mandarla  ad 
effetto,  stimo  dì  non  essergli  nè  dis- 
caro nè  ardito  se  qui  gli  espongo 
in  un  quadro  sinottico  gli  argomenti 


cow/fi  parte  la  filosofia  medica  pro- 
caeceró  di  fissare  un  punto  di  parten- 
za, dal  quale  si  deblm  con  sicurezza 
progredire  nell’anplicazìone  de’pote- 
ri  nella  mente  al»  ricerco  del  vero 
in  medieìna.  Stabilirà  quindi  una  io- 
qica  merimentale,  e con  essa  le  rego- 
le dell’ analisi,  della  sintesi  e della 
critica,  fondando  insieme  le  basi  del 
metodo  indutlioo;  trnccerà  il  modo  di 
giungere  per  queste  regole  alla  cono- 
scenza dello  stato  morboso  : indicherà 
le  norme  onde  garantire  scientifica- 
mente  ed  empiricamente  la  diagnosi 
per  mezzo  della  dotlriiM  dei  rapporti 
di  connessione  tra  i fenomeni  di  cau- 
sa ed  effetto  : applicherà  alla  ricerca 
e determinazione  de’  rapporti  etiolo- 
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dei  corso  mentovato,  cne  io  mi  era  | gici  le  ittanze  filosofiche  di  Bacone, 


proposto  di  trattore,  e che  credevo 
potesse  comprendere  tutta  la  sfera 
di  ciò  che  dovrebbe  dirsi  filosofia 
dèlia  medicina. 
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DI  CORSO  DI  LEZIOM 
DI  FILOSOFIA  MEDICA. 


Onesto  corso  di  lezioni  si  dovrà 
distribuire  in  sei  parti.  Nella  prima 
s’indagherà  lo  spinte»  defla  tloria 
della  medicina , vale  a dire  come  è 
stato  ravvisato  dai  Greci  sino  a noi 
fi  folto  deli’  uomo  malato:  quali  rap- 
porti ha  sempre  avuto  questo  modo 


insegnando  quali  e quante  di  esse  sie- 
no  necessarie  alla  interpretazione  ed 
al  collegamento  de’fenomeni  della  na- 
tura organica.  Di  qui  avanzando  ai 
sommi  capi  d’una  terapia  generale, 
resterà  per  essaconchiusn  quella  sfe- 
ra di  cognizioni  che  la  filosofia  me- 
dica può  oggi  applicare  alla  scienza 
delle  malattie.  Nella  terza  porle  la  fi- 
losofia medica  si  pone  in  relazione 
col  luogo  dove  l’arte  si  esercita,  e 
prendendo  come  punto  di  connessione 
tra  le  raaiattie  umane  e il  lu<q^  me- 
desimo quella  dottrina  de’ rapporti 
etiologict  di  sopra  accennata,  ricerca 
e stabilisce  gli  elementi  di  una  Stati- 
ttira  medica,  non  limitata  ai  soli  cal- 
coli comparativi  sulla  popolazione,  I 
sessi,  le  età,  le  morti  ; ma  terraquea, 
idraulica  e meteorologica.  E le  le- 
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sioni  che  rip'uarJcronno  la  sUtìslica 
medica  Haraimo  specialmente  applica- 
te alla  cojinizinne  del  suolo  e del  cli- 
ma d' Italia.  i\ella  quarta  parie  la 
filosofica  medica , considera  la  malat- 
tia non  nel  solo  individuo,  ma  didu- 
sa  nel  popolo,  nella  moltitudine;  u 
qui  richiamando  le  dottrine  stabilite 
nella  Statistica  medica  quanto  alle 
cause  topografii’lie,  ricerca  i fondtt- 
menti  de*  morbi  midemici,  epidemici 
e conta;;iosi  : e volendo  stabilire  una 
dottrina  di  essi  che  sia  garantita  al- 
r empirismo  dei  tempi  trascorsi,  ri- 
torna sulla  storia  dell'  arte , e ne 
descrive  le  origini  naturali  e storiche 
delle  più  celebri  epidemie,  c ne  de- 
termina il  carattere  nosulogico,  in- 
sieme con  quei  caratteri  di  analogia, 
che  possono  valere  come  tipi  di  con- 
fronto per  la  ricognizione  delle  epi- 
demie future,  ^ella  quiiila  parte 
mettendosi  la  fìlosolin  medica  in  re- 
lazione colla  prasperilà  fisica  delle, 
nazioni , indaga  e stabilisce  i punti 
c le  leggi  principali  di  una  igiene 
pubblica.  Trae  dalla  storia  i ra|ipor- 
ti  che  hanno  esistito  tra  questa  e le 
più  fainose  legislazioni.  Osserva  i 
progressi  simultanei  di  essa  e del- 
l'incit'ilimenlo,  ossia  della  educazione 
iisica , di  conserva  con  lo  sviluppo 
intellettuale,  ^ellu  parie  sesia  lilial- 
mente, ponendosi  n contatto  della  so- 
cietà e delle  sue  leggi , esamina  fin 
dove  possa  la  scienza,  e come  debliu 
coadiuvarle  nel  ministero  della  giu- 
stizia: quale  il  vicendevole  rapporto 
dei  dirilli  e dei  doveri  tra  il  medico 
e la  società  : oualc  il  carattere  rito- 
rate  che  i medici  dehhoiio  assumere 
nella  posizione  in  clic  si  trovano  : 
quale  V inllueiiza  dell' (irle  sul  carat- 
tere del  medico,  e quale  l' iiilluenza 
di  qiicslo  sopra  quella  : iiuali  final- 
mente sono  i mezzi  che  l<i  filosofia 
somministra,  perchè  ambedue , cioè 
1'  esperienza  e il  carattere  del  medi- 
co concorrano  al  suo  perrczioBaineii- 
to  morule  e scientifico.  £ come  in 
appeiuiice  a quest’  ultima  parte  si 
dovrebbe  in  altre  particolari  lezioni 
trattare:  dell’ amor  patrio  in  medi- 
cina : della  necessità  di  una  medici- 
na nazionale',  che  questa  medicina 
non  può  nè  deve  essere  costituita  da 
un  sistema  esclusivo,  pia  deve  essere 
sempre  quella  dio  risulta  in  com- 


plesso da  tutte  le  ^rienze  c le  teo- 
riche che  nelle  diverse  scuole  ita- 
liane si  insegnano  e si  professano  : 
del  modo  di  stabilire  gli  elementi 

Q -essivi  della  scienza  medica  in 
, e della  necessità  di  una  Sto- 
ria della  Medicina  Italiana. 

Onesti  erano  gli  urgomeiili  ebe  io 
avevo  scelto  alle  mie  lezioni , intor- 
no ni  quali,  siccoaie  è facile  il  cono- 
scere, esplicitumeute  non  si  tratten- 
gono ne*  loro  corsi  tdementari  i pro- 
fi'ssori  delle  Università:  argomenti 
che  vanno  a rendersi  tanto  più  ne- 
cessari quanto  più  la  scienza  dilata 
il  suo  dominio  , e quanto  più  il 
progresso  deiriiicivilimento  emnpur- 
te  diritto  alla  società  di  esigere  mag- 
giore ampiezza  di  coordinate  ed  uti- 
li cognizioni  nella  persona  del  me- 
dico : argomenti , la  maggior  [Mirte 
de’  quali  i giovani  uscenti  dalle 
Università  sono  costretti  proporsi 
ed  apprendere  da  sè  stessi  : argo- 
menti infine , della  maggior  parte 
de’  quali  si  è riconosciuta  la  ne- 
cessità in  molle  altre  parti  dell’  u- 
muiio  sapere , c si  riconosce  da  non 
pochi  anche  in  medicina  ; ma  non  ve 
n’ha  ancora  una  istruzione  comples- 
siva particolare,  che  sotto  il  tiloli> 
di  filosofia  medica , o di  scuola  di 
medico  pcrfezioname.ulo , tutti  insie- 
me li  riunisca  e ne  formi  un  cor^ 
di  dottrina.  Esistono  una  filosofia 
della  storia,  una  filosofia  delle  arti , 
una  filnsofiu  statistica  , una  filosofia 
chimica,  una  filosofia  botanica  ; ma 
le  ìstiUizioni  di  una  filo.sqtia  medi- 
ca si  desiderano  ancora. 

.ìlenlre  adunque  apparecchialo  co- 
me io  m’ era  a questo  genere  d'inse- 
gnamento, a gran  pena  comportava 
che  mi  venisse  vietalo,  molti  giovani 
negli  studi  delia  scienza  nostra  arden- 
tissimi, mi  facevano  conoscere  un  al- 
tro vuoto  che  restava  ancora  nella 
loro  istruzione,  e vivamente  deside- 
ravano di  unirsi  meco  ii  riempirlo. 
Era  questo  il  Trattalo  delle  malattie 
neroose.  .Molti  erano  gli  stimoli  che 
mi  spingevano  a secondare  il  desi- 
derio di  quella  animosa  gioventù  , 
che  io  vedeva  con  gioja  tanto  più 
calda  nell’ apprendere,  quanto  più 
goCfameiitc  veniva  calpestata  in  que- 
sta sua  nobile  inclinazione.  Imperoc- 
ché stretta  tra  due  venti  contrari. 
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r uno  de'  qunli  tendeva  a sofTacarne 
il  celilo  operoso,  l'altro  inceppando* 
ne  la  Itberln  ad  accanlonurlu  nei  li- 
mili d’  una  teoria  esclusiva,  pareva 
impaziente  di  allargarsi  in  un  campo 
piu  vasto,  e di  téner  dietro  da  tutti 
i lati  ai  progressi  della  scienza,  con- 
tenta di  seguire  nel  nuovo,  ina  libero 
viaggio,  unclie  un  umile  pellegrino. 
Il  nuovo  teina  che  mi  veniva  olTerto 
era  pur  uno  di  quelli  che  avevane 
di  gin  occupato  il  mio  pensiero , e 
di  cui,  come  dissi , non  mi  restava 
che  arricchirne  le  parli,  c dilatarne 
e completarne  In  esposizione.  Posto 
adunque  da  parte  l'altro  argomento, 
io  mi  delti  a leggere  privatamente 
sulle  malattie  nervose.  IjO  importan- 
za e la  opportunità  dell’  oggetto  in- 
vitava moltissimi  a venirmi  ad  ascol- 
lore.  Ma  per  tuie  frequenza,  che  in 
certi  luoghi  e tempi  non  si  sa  com- 
portare senza  sospetto,  quando  è ani- 
mata dalla  volontà  di  sapere,  io  non 
potei  andare  nel  mìo  privato  insegna- 
mento più  oltre  dei  discorsi  che  ne 
riguardavano  i prolegomeni.  E non- 
diaieno  essi  bastarono  perchè  io  ne 
venissi  improvvisamente  punito  con 
un  esilio , che  in'  incalzò  sino  alle 

rorte  della  mia  patria  ! ...  Quando 
' ingiustizia  degli  uomini  ti  oppri- 
nve,  tu  non  liai  altro  refugio  che  ri- 
volgerti a Dio,  e cliiamarln  a testi- 
monio della  retlitudino  delle  tue  in- 
tenzioni. Cosi  procacciai  a me  me- 
desimo tranqiiillitii.  Pnbldicando  ora 
il  mio  corso,  si  vedrà  dal  pubblico 
se  nuli' altro  fine  lo  animasse  all'in- 
fuori  della  istruzione  scientifica.  E 
qualche  vile  l'Iie  colse  il  buio  dei 
tempi  per  intricarsi  non  visto  a pro- 
muovere la  mia  espulsione  , dovrà 
presto  avvedersi,  die  non  io,  ma  i 
progressi  della  scienza  erano  quelli 
che  gli  facevano  guerra  ; nei  quali , 
come  in  un  commercio  ingranditosi 
rapidamente,  le  sole  prandi  proprie- 
tà si  sostengono,  e vi  debbono  a for- 
za soccombere  quc'meschini  che  non 
vivono  che  di  prestanze. 

Queste  lezioni  ailiuiquc  che  assun- 
sero tra  simili  eventi  quel  carattere 
d’ infortunio,  che  alla  mia  misera  vi- 
ta da  molti  anni  è compagno,  mi  di- 
vennero perciò  delle  altre  più  care, 
e ansioso  d' andare  innanzi  nella  in- 1 
vestigazione  di  siO'alle  malattie , su  j 


me  medesimo  cotanto  solTerte,  che 
fui  prossimo  ad  esserne  lu  vittima, 
invaghitomi  di  meglio  stabilire  i prin- 
cipi che  nc  sostengono  la  dottrina, 
scelsi  a dimora  lu  bella  Firenze  ; que- 
sta terra  ospitate,  dove  in  mezzo  ol- 
le sociali  virtù,  la  religione  siede 
pura  c modesta  alla  lut(-Ia  della  fra- 
tellanza , dellu_  pace  e della  caritè  : 
dove  il  recarsi  con  seco  lo  zelo  del 
sapere  e della  pubblica  istruzione , 
non  è una  nota  per  esservi  oppres- 
so, ina  è un  documento  per  esservi 
accolto  e onoralo:  dov'è  libero  almeno 
il  poter  dire  io  sono  ilaliano-  Ma  Fi- 
renze miofl'erivs  ancora  per  altra  par- 
te una  ulìiitù,  che  invano  avrei  altrove 
cercata.  Era  questa  il  poter  assistere 
alle  spcrienze  del  celebre  professore 
iSobili  intorno  alle  coireiiti  elellriclie, 
e il  conoscere  da  qual  lato  questo 
eminente  fenomeno  della  tisica  odier- 
na offeriva  rapporti  i più  avverati 
con  i fatti  dei  sistema  senziente^  e 
All  dove  poteva  prestarsi  alla  in- 
terpretazione di  essi , tanto  nello 
stalo  fisiologico  che  morboso.  Le 
nuove  leggi  delle  correnti  non  le  in- 
tende completamente,  nè  con  chia- 
rezza, se  non  quegli  che  Ini  la  for- 
tuna di  vederle  provate  per  molli 
e ili  mille  modi  variati  esperimenti 
eseguiti  da  questo  tisico  sommo,  che 
possedendo  tutto  il  genio  delle  sco- 
perte, avvicenda  col  principe  che  lo 
chiamò  a coprire  la  cattedra  del  Ga- 
lileo, il  mento  di  sostenerla  degna- 
mente : e la  Toscana  e I*  Italia  ne 
debbono  ul  principe  e allo  scienzia- 
to eguale  una  lode  e una  riconoscen- 
za. Io  avevo  letto  tutte  le  memorie 
pubblicate  dui  .Xoliili  intorno  ai  nuo- 
vi fenomeni  eletlro-inagneUui  ; ma 
[quando  per  l'amicizia,  di  che  egli 
ini  ha  gentilincnle  onorato,  ho  po- 
tuto vederli  sulle  sue  stesse  macchi- 
ne per  stia  opera  prodotti,  e inten- 
' derne  da  Ini  stesso  le  ingegnose  e 
nuove  spiegazioni,  ho  dovuto  confes- 
sare Il  ine  medesimo,  die  molli  non 
ne  avevo  bene  intesi,  altri  mi  resta- 
vano ancora  ignoti,  e nell'applica- 
zione che  io  ne  faceva  ai  fenomeni 
della  vita  sensifera,  eh’ è quanto  di- 
re alle  correnti  neroosc , qui  mi  re- 
stova  ad  emendare,  colà  potevo  ag- 
giungere. E cosi  di  fatto  è avvenu- 
to dopo  che  ho  ripreso  in  innno 
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queste  lezioni  onde  apparecchiarle 
iiltn  stampa.  Non  costituendo  esse 
clic  le  generalia  di  un  completo  trat- 
tato sulle  malattie  nervose,  io  pote- 
va attendere  di  dare  a tale  trattato 
r intero  compimento  prima  di  man- 
darlo in  luce.  Siccome  però,  per  con- 
durre a termine  quest’  opera,  io  do- 
vrò impiegare  qualche  altro  anno, 
tre  motivi  mi  hanno  spinto  a pubbli- 
carne I prolegomeni  : I.  Una  pro- 
messa fattane  a quei  gentili,  che  do- 
po averli  ascoltali,  me  ne  mostraro- 
no il  desiderio  ; 2.  Lo  necessità  d’in- 
stigare  per  essi,  e di  buon’ora,  altri 
ingegni  italiani  a <larsi  a sifl'atto  stu- 
dio ; 3.  Il  voler  spiore  innanzi  il  giu- 
dizio de’  dotti  intorno  al  piano  e al- 
le teoriche,  sopra  le  quali  si  fonde- 
ranno e si  aggireranno  i trattati 
successivi  destinati  alla  esposizione 
particolare  dì  ciascuna  malattia  ner- 
vosa. 

Ij-  edilìzio  della  medicina  italiana 
non  è ancora  completo,  nè  v’ha  scuo- 
la nelle  nostre  Università  che  possa 
uiiforn  arrogarsi  questo  vanto  esclu- 
sivo. Tinto  cooperarono  e seguitano 
a cooperare  alla  grande  intrapresa. 
Kasori  e Tommasini  furono  I primi, 
ina  isfrontlerebbe  i loro  allori  con 
una  turpe  adulazione  chi  pretendes- 
se, che  le  loro  dottrine  sono  bostan- 
ti  alla  nazionalità  e ai  bisogni  at- 
tuali delia  scienza  ; e conculcando 
In  legge  dell’  unicuique  iìtum,  spar- 
gerebbe il  veleno  della  discordia  In 
un  tempo  e in  un’  opera,  nella  quale 
non  sarà  mai  abbastanza  cercala  la 
concordia  e I’  unione.  Le  sole  ragio- 
ni etiologirhe  del  clima  d’ Italia , e 
del  temperamento,  e delle  abitudini, 
(*  delle  vicende  sociali  degl’ Italiani, 
potrebbero  dare  alla  nostra  medicina 
mi  carattere  veramente  nazionale. 


Non  teorie  immaginate,  ma  rapporti 
trovati  e immutabili  tra  la  geogra- 
fia flsica  de' luoghi,  e le  loro  malat- 
tie, possono  stanilire  nazionalità  ad 
una  dottrina  medica  che  sopra  essi 
sì  innalzi.  R quanto  non  v’  è ancora 
da  studiare  e da  comporre  fra  noi, 
per  assoggettare  l'endemicità  delle 
nostre  malattie  ai  gruppi  diversi  di 
funeste  cause  I Emanciparsi  da  qoni 
sia  vincolo  scolastico:  restituire  al- 
la critica  e all’ingegno  una  piena 
libertà:  applicare  allo  stato  attuale 
della  scienza  una  mente  spoglia  af- 
fatto di  prevenzioni,  sono  i mezzi  per 
conoscere  ciò  che  ancora  resti  a far- 
si onde  completare  questo  deside- 
rato edifizin.  Intanto  una  delle  prin- 
cipali parti  che  a lui  mancano  egli  è 
certamente  il  Trattato  delle  mamttie 
ììtrvote.  Io  avrò  conseguito  il  mio 
intento  se  col  darne  ora  soltanto 
i prolegomeni , ecciterò  coloro  che 
più  di  me  sanno,  a percorrere  il 
nuovo  sentiero,  schivare  gli  errori 
in  che  io  potessi  essermi  peivitito, 
abbracciare  più  presto  e pi»  facil- 
mente la  verità,  e soddisfare  per  tal 
modo  a questo  essenziale  bisi^no 
delia  nuova  medica  educazione.  Non 
perdiamo  tempo  a coordinarne  tutti 
I materiali  opportuni,  nè  lo  srelftcì- 
jmo  ci  addormenti,  diffidando  sempre 
delle  proprie  forze,  nè  il  dogmatismo 
ci  tolga  la  libertà  nella  scelta.  Che 
forse  non  è lungi  quel  tempo  in  che 
il  genio  italiano,  preceduto  dalla  eo- 
operazione  di  molti  de’  nostri,  si  ele- 
verà a contrassegnare  quel  centro, 
attorno  al  quale,  con  leggi  immuta- 
bili, siccome  altrettante  sfere,  do- 
vranno tutte  aggirarsi  le  parti  prin- 
cipali della  scienza  de’morbi  della  vi- 
ta umana. 
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MALATTIE  NERVOSE 


LKZIOME  PRIMA. 

Sulle  malattie  nervoie  iit  generale; 
importausa  e opportunità  dei  loro 
studio. 

Se  r umana  rn|;ione.  nell’  applicar* 
si  eh’ ella  fa  agli  studi  della  natura, 
va  per  gradi  ascendendo  dalie  infe- 
riori cose  a quelle  di  un  ordine  più 
sublime,  facendosi  cosi  l’ imitatrice, 
o a meglio  dire  la  rappresentante  del 
procedere  groduale  delle  operazioni 
delia  natura  medesima,  opportuna 
cosa  pormi  del  pari , o signori , che 
continuando  voi  negli  stiicii  delle  ma- 
lattie, che  sono  nel  gran  mare  del- 
I’  Kssere,  destinate  a modiiicare  e di- 
sciogliere le  organiche  forme,  abbia- 
le destinato  per  ultimo  questo  delle 
nervose  aflezioni.  Voi  cominciaste  dal 
meditare  a sufficienza  su  quelle  cheì 
chiamansi  instrumentali,  il  di  cui  om- 
etto è la  materiale  lesione  della  fab- 
rira,  o dell’  automatismo  de’  tessuti 
organici  ; e dopo  aver  conosciute  le 
leggi  c l’impero  di  que’  morbi  che 
limitati  si  onrono  alla  sfera  delle  al- 
terazioni del  vital  movimento,  sali- 
ste da  questi  alle  indagini  di  altri 
morbi  costituiti  da  un  ordine  più  ele- 
vato di  fenomeni,  che  interessano  il 
processo  chimico-organico  di  vita , 
ossia  le  funzioni , il  di  cui  periodo 
necessario  v’indicava  una  lesione  di 
un  carattere  più  vitale,  n cui  era  ine- 
rente un  processo  attivo  idiopatico 
di  organica  permutazione,  processo 
cui  davate  anco  il  nome  di  ((ialetico. 


Quindi  tra  la  molliplice  famiglia  dei 
morbi  che  si  racchiudono  entro  que- 
sti limiti . voi  distingueste  dappri- 
ma quelli  che  si  ptdesano  con  per- 
turbamento primitivo  di  una  funzio 
ne  che  rappresenta  i processi  dcnit- 
trienli,  della  qual  funzione  inca- 
ricalo ii  grande  sistema  linfatico-ve- 
noso; e dopo  vi  avanzaste  ud  altri 
di  un  maggior  grado  d’ importnnz.i 
contrassegnati  dalle  alterazioni  d’uii 
processo  fisiologico  che  interessa  un 
sistema  di  maggiori  e più  estesi  rap- 
porti vitali , qual  è il  sistema  san- 
guigno, chilifero-arterioBo,  o nutri- 
tore, dove  voi  avete  potuto  acquista- 
re estesissime  ed  esatte , c anche 
nuove  cognizioni  intorno  alla  classe 
delle  malattie  infiammatorie,  che  tut- 
te quasi  sotto  il  suo  vastissimo  im- 
pero le  riduce.  Ondechè  opportuna 
cosa  mi  sembra,  come  io  aissi,  che 
dalle  meilitazioni  intorno  ai  devia- 
' menti  delle  leggi  di  una  vita  che  no- 
masi appunto  vegetativa,  perchè  l'uo- 
mo rhu  in  comune  con  tutto  ciò 
che  vegeta  sulla  crosta  del  globo,  vi 
innalziate  coi  poteri  della  ragione 
allo  studio  di  un  altro  genere  di  vi- 
tali morbi,  che  appartengono  a nna 
specie  più  sublime  di  vita,  per  la 
quale  soltanto  l’ uomo  può  distin- 
guersi ed  elevarsi  al  di  sopra  di  tut- 
ti gli  esseri  che  lo  circondano  ; vita 
retta  dalla  più  nobile  delle  funzioni, 
vaglio  dire  dallo  sensitiva:  vita  in- 
fine dipendente  tutta,  e tutta  consi- 
stente nell’ ordine  stupendo  o nella 
dcliceU  struttura  d’  un  sistema,  dove 
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le  mctamoforsi  della  materia  rag- 1 
giungono  queir  ultimo  grado  di  per- 1 
fezionamentu  che  le  pone  in  contat- 
to , anzi  in  commercio  con  ciò  che 
si  chiama  spirilo  umano  : il  quale 
in  mezzo  all’eterno  trasmutarsi  del- 
le forme  corporee  pur  sopravvive, 
come  k)  spirilo  ili  l)io  che  alitava 
sulla  ncque  dell’  Oceano,  quando  que- 
sto teneva  sommersa  la  terra  che  ora 
abitiamo. 

A quel  modo  che  il  fisiologo  uh- 
bandonerebbe  con  suo  danno  e ver- 
gogna nel  bel  mezzo  della  sua  carrie- 
ra lo  studio  dell’uomo  sano,  s’  egli 
si  limitasse  alle  sole  funzioni  vege- 
tanti della  macchina;  nitreltanto av- 
verrebbe di  quel  patologo,  il  quale 
si  avvisasse  di  fermarsi  nelle  inve- 
stigazioni di  que'  morbi , che  quelle 
sole  funzioni  interessano.  iVel  com- 
piere il  corso  accademico  degli  stu- 
di medici  a tulio  si  può  supplire  con 
una  licenziosa  immaginazione,  con 
una  pretensione  promossa  c nudrita 
dalla  boria  d’ ima  .scuola,  con  una  ci- 
fra di  convenzione  applicabile  a tut- 
to ciò  elle  o non  si  vide  o non  si 
conobbe.  .Ma  la  fantasia  sta  alle  scien- 
ze di  fallo , come  la  volontà  d' un 
uomo  tiruniio  sta  alle  scienze  di  di- 
ritto. L’avere  bene  appresa  una  clas- 
se di  morbi,  come  per  esempio  quelli 
governati  da  inhaintnazione,  può  dar 
pascolo  alla  lusinga,  die  a compiere 
li  pratico  ammaeslramento,  altro  non 
resti  che  il  saper  udallare  questa 
coiidizìoiie  a tulli  gli  allri  corpi  mor- 
bosi, comunque  disformi,  o per  qual 
sia  altro  modo  diversi.  Ma  se  ciò 
fosse,  o signori,  dipenderebbe  o dal- 
la forza  di  vero  di  ima  legge  teore- 
tica , 0 dalla  forza  di  vero  di  una 
legge  empirica.  Lu  prima  non  è, 
perchè  se  fosse,  l' avrebbero  seguita 
gli  stessi  istitutori  della  patologia 
(logUlirn  ; non  essendovi  proprietà 
più  caratteristica  della  pivmincnza  di 
una  dottrina,  quanto  l' es.scr  retta 
da  un  solo  e generale  principio.  Lssi 
però  sono  i primi  ad  av  vertirvi  in 
teorìa  , non  poter  esser  uno  solo  il 
modo,  con  che  le  condizioni  patolo- 
giche governano  la  vita  dei  morbi. 
La  seconda  ha  tanto  più  debole  il 
fondamento  ; perocché  sebbene  si  sia 
detto  in  protica , che  dall’avvisatn 
condizioue  morbosa  dipejidesscro  in 


maggior  numero  le  malattìe,  questo 
giudizio  resta  sempre  mancante  di 
moltissimi  di  quelli  elementi  che  con- 
ducono a verità  ; e il  primo  fra  que- 
sti è la  comparazione.  Se  non  si  è 
estesa  rattenzione  sopra  tulio  il  cam- 
po delle  ricerehe  pratiche , i diversi 
gruppi  di  fenomeni  morbosi,  che  per 
somiglianza  sì  avvicinano,  non  pos- 
sono essere  tulli  comparati. 
campo  non  è mai  ricercato  comple- 
tamente quando  si  dimentichino  le 
niulallie  nervose.  Pertanto  la  diiiieii- 
tìcaiiza  dì  questa  parte  di  morbi,  che 
è pure  estesissima,  impedisce  quella 
esatta  comparazione  clìiiicii , senza 
la  quale  resta  sempre  arbitrario  il 
coneello  della  maggioranza  e del  pre- 
dominio delle  muiallie  innamiiialnrie 
su  tutte  le  altre  da  che  è martoria- 
ta r umana  specie.  Imperò,  o voi  sie- 
te persuasi  elle  le  malattie  infiamnia- 
lorie  formino  una  sola  delle  varie 
specie  di  malattie  che  con  diversi 
modi  essenziali  nella  pratica  si  pre- 
sentano; o indisnensaliile  crederete 
a voi  r unire  allo  studio  di  quelle 
anche  le  malattie  di  un  sistema  re-- 
golato  da  modi  diversi  _ e stupendi 
ili  esistenza  nniinale;  o vj  allelU  an- 
cora  la  lusinga  di  poter  dilatare  l’im- 
pero d’  una  sola  eondizioiie  morbosa 
alla  più  parte  delle  umane  inferiniUi, 
e iiidìspeiisaliile  del  pari,  per  giun- 
gere a spogliare  di  lutto  l’arbitrio 
ipotetico  che  poss  i avere  questo  coii- 
eelto,  giudiclierete  lo  studio  delle 
malattie  nervose,  onde  non  trascu- 
rare un  imporluntissimo  eleineiito  di 
ricerca  nel  campo  della  osservazione, 
ed  ottenere  con  ciò  quella  esattezza 
nel  metodo  coinnaralivo,  che,  come 
osservammo,  è la  sola  che  vi  possa 
condurre  a stabilire  la  verità  clinica 
da  voi  vagheggiata. 

.Ma  la  oppurluiiità  d' uno  studio 
qualunque,  non  tanto  deriva  da  quel 
procedimento  logico  indispensabile 
olla  mente,  iiell’ucconeiarsi  alla  gra- 
duata posizione  e coiicalenazioiie  del- 
le materie  che  costituiscano  iiiiii  scien- 
za, quanto  ancora  del  periodo,  del; 
l' epoca  storica  del  tempo,  in  che  si 
intraprende.  IVoi  abhiumo  di  molto 
atteso  al  sistema  sanguigno,  dalla 
scoperta  di  Hurveo  già  prima  nota 
all’  Italia,  sino  agli  ulliiui  teiiipi- 
Tutto  quello,  che  v’ èra  di  Gsiolo- 
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f?ico,  ebbe  il  suo  perfezionamento 
nei  finissimi  e slunendi  lavori  di 
iniezioni  capillari,  di  che  lo  Scarpa 
e il  Pnnizza  aiTtcchirono  il  musco  di 
l’avia.  Ciò  non  poteva  condurre  die 
alla  funzione  della  nutrizione;  im- 
portnntissinia  in  vero,  ma  che  non 
compie  il  circolo  dei  fenomeni  mn- 
ravi;rliosi  della  vita  umana.  Tutto 
dò  die  vi  aveva  di  patologico  appli- 
tnbile  alla  clinica  è stato  chiuso  da 
nn  periodo  egualniente  luminoso  per 
la  nostra  scienza,  cui  vanno  in  fronte 
due  nomi  celebri  italiani,  con  insie- 
me due  opere  classiche  che  ne  sii"- 
pellano  lo  importanza,  e ne  limitano 
r impero.  Questi  sono  i lavori  del 
Tonimasinì  sulla  infiammazione;  (piel 
li  del  Testo  sulle  malattie  del  cuo- 
re. Altri  come  Hunler,  Thompson, 
Kreisig  e Hodl^son  fecero  il  simile 
nel  nord  dell’  Kiiropa,  sepuHi  in 
Francia  do  Prost.da  Serres,  da  Ijaeii- 
nec  e da  Brmissaìs.  AllreUanto  è 
avvenuto  del  solidismo  llalleriano , 
ossia  della  irritabilità  dello  fibra  viva. 
La  sensibilità  ai  tempi  di  Hallero,  e 
del  lun;;o  periodo  della  sua  scuola  fu 
assai  limitata.  Riprese  sotto  Bartliez 
alipuaiito  del  tuo  valore , ma  quindi 
insieme  con  le  molte  altre  proprie- 
t.i  vitali,  immaginate  do  questo  fisio- 
logo, venne  fusa  nel  crogiuolo  Brmv- 
niiuio.  e ogni  cosa  si  converti  in 
eeeitidiilitn.  Darwin  restitui  molto 
alla  potenza  sensoria,  ma  egli  era 
troppo  attaccato  alla  dottrina  Hello 
Scozzese,  per  non  vedere  tutta  la 
estensione  di  questa  facoltà,  e ridar- 
le la  importanza  iisio-patologicn  che 
il  buon  diritto  poteva  competerle. 
(Pallini  in  Italia,  e Bichat  in  Fran- 
cia avendo  instiluita  e promulgata 
l;i  distinzione  dell’  uomo  vegetante 
e dell' uomo  senziente,  aprirono  in 
certa  guisa  il  novello  sentiero  per 
quelli  cdie  in  seguito  si  sarehliefo  po- 
sti a iiistltiiire  parziiili  ricerche  sul- 
la vita,  che  dipende  dal  sistema  ner- 
voso. Tiilclie  oggi  nuovi  studi  e nuove 
spl^-ienze  ci  richiamano  alla  investi- 
gazione delle  proiirietà  d'  un  sistema 
di  un  ordine  pili  sublime , e verso 
lui,  e da  lui  dobhiam  trarre  quanto 
eoncenie  alle  sue  imihittie.  I,o  circo- 
lazione e la  iiutrìzinne , e un  sodi- 
sino  che  potrebbe  anche  ridursi  nd 
una  ineccauicn'  iinpressionahìiità,  se 


non  bastano  alla  piena  cognizione 
dell’ uomo  lìsìolngieo,  nemmeno  sa- 
prebbero svelarci  coinpletuniente  le 
leggi  dell’  uomo  patologico.  Si  sa- 
no avveduti  di  questo  vuoto  j di 
questo  bisogno  della  scienza  insi- 
gnì sapienti , e tenendo  dietro  alla 
tendenza  spontanea  e progressiva 
del  secolo  presente,  vanno  apparec- 
chiandosi a costruire  questo  nuovo 
edifizio.  Se  cniisullute  i moderni  fi- 
siologi, li  troverete  tutti  iiielinnti  n 
parteggiare  per  la  vita  sensifera , e 
ridurre  tutte  le  proprietà  vitali  ad 
una  sensibilità,  hssi  vi  mostreranno 
insieme  come  i lavori  che  primeg- 
giano per  numero  cd  importanza,  e 
perii  valore  degli  uomini  che  vi  si 
danno  , appartengono  tulli  a spiare 
le  proprietà  del  sistema  nervoso: 
essi  vi  eonfernieranno  onrlie  più 
nella  sentenza  , elle  lo  studio  fisio- 
logieo  e patologico  dell’nomo , sem- 
pre più  s'  inenmmìnerà  verso  la  sua 
perfezione,  quanto  più  quest’  essere 
sarò  studiato  in  ItiUi  i suoi  r.ipporli 
rnll’olìbietlivo  esterno;  (lei  quah  nq)- 
poi  ti  è il  ininisti'o  |ierpctii<>  ed  niii- 
eo  il  sistema  iiei-voso.  Kssi  vi  mo- 
streranno insieme  il  legame  che  niij- 
*ce  le  loro  fatiche  a quella  de’  mo- 
derni fìsieì,  tutti  intenti  oggigiorno 
idio  studio , alla  scoperta  (ielle 
leggi  di  quelli  agenti  primi  di  vita, 
che  (liconsi  impoiiderahili,  la  di  cui 
azione  e affinità  col  sistema  nerveo , 
e colle  sue  più  meravigliose  fmisio- 
Ili,  si  rende  sotto  i loro  noidii  ten- 
tativi ogni  giorno  più  confermata. 
>oi  non  sapemmo  e.sser  indillerenli 
a questi  progressi  della  scienza  della 
vita  e della  natura:  e già  otto  unni  or 
sono , quando  in  Italia  hi  scuola  di 
Rnsori  e Tommasini  non  professava 
nitro  che  nn  dualismo  diatiutico,  e 
quando  il  Btifalini  non  aggiungeva 
a tali  condizioni , che  quelle  (leri- 
v.vnli  da  alterata  assimilazione  orga- 
nica , profittando  dei  detti  avanza- 
menti , fummo  i primi  ad  innalzare 
al  grado  di  condizioni  essenziali 
morbose  gli  alterati  processi  della 
sensibilità  che  dicemmo  Paraettt($ie. 
E lieve  non  è la  nostra  compiacenza 
nel  vedere  in  Inghilterra  ( dove  il 
Prichard  poco  prima  aveva  trattato 
di  oleiine  neurosi  serondo  la  forma, 
e legalo  com’era  ai  progressi  nngio- 
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logici  del  tempo,  eraii  forzato  a ri- 
durle ad  un  effetto  di  sanguigne 
con^stioni  ) farsi  oggi  altrettanto 
dal  Parrisk,  dal  Darwall,  dal  Player, 
i quali  in  varie  memorie  ultima- 
mente pubblicate  , si  fanno  a pro- 
vare lu  provenienza  nervosa,  ed  in 
ispecie  spinale  di  non  poche  croni- 
che affezioni,  che  prima  erano  state 
subordinate  a ipotetiche  alterazioni 
di  semplice  vascolarità.  E per  tace- 
re della  Germanio,  dove  già  Spren- 
gel,  e Giuseppe  Frank,  e nildebrand 
assegnano  alle  neurosi  un  posto  di- 
stinto in  nosologia,  non  tonto  per 
la  forma,  quanto  per  la  particolare 
essenza  le  governa,  soddisfatti 
non  poco  egualmente,  ci  sentiamo  nel 
vedere  come  in  Francia  Georget  e 
Dubnis  illustrino  le  malattie  nervo- 
se con  bellissimi  studi,  e vadano  re- 
stituendole colla  maggior  forza  del 
metodo  iilosofico  al  imsto  nosologico 
cJie  loro  conviene.  Il  che  è più  ba- 
stevole a dimostrare,  che  lo  spirito 
odierno  della  medicina  tende  prefe- 
ribilnvente  alla  illustrazione  di  que- 
sto genere  di  morbi.  E permettete- 
mi che  io  vi  aggiunga,  come  la  stes- 
sa filosofìa  co^suoi  attuali  nrogressi 
ci  chiama  a siffatto  studio.  Gessa,  da 
Lock  e da  Condillac  sino  a questi 
ultimi  tempi  dominata  dal  sensuali- 
smo, non  vedeva  più  oltre  d' un  mo- 
to d’  una  vibrazione  nelle  funzioni 
de'  nervi,  e la  passività  del  principio 
pensante  doveva  andare  d^  accordo 
culla  passività  della  vita  organica , 
fondamento  del  dinamismo  Brownia- 
no e Rasoriano,  e dell'  apparenza  fi- 
losofica dei  loro  sistemi.  Oggi  un 
movimento  più  libero  della  ragione 
ha  mostrato  le  forze  attive  di  quei 
principio  medesimo,  e un  migliore 
studio  sulla  sensazione  ha  disvelato 
quell’ as.sioma  medico-biologico,  che 
riposa  sicuro  fra  il  perpetua  con- 
flitto deirallivilà  e passività  vitale. 
Come  r assimilazione  ha  atterrato  il 
principio  della  passività  della  vita 
organica , e modificato  il  vitalismo 
somministrando  le  idee  de'  processi 
diateaici , e delle  affezioni  semplici 
del  misto;  cosi  la  sensazione j nel 
m'ido  in  che  è riguardata  oggi,  ol- 
tre ali'  isolarsi  per  una  attività  pro- 
pria dagli  altri  fenomeni,  e indicare 
>1  modo  apeciale  con  che  vogliono 


essere  riguardate  in  patologia  le  sue 
alteraaioni,  somministra  poi  insieme 
i principi  in  sè  medesima  delle  sue 
alterazioni , e i dati  meno  incerti 
per  conoscere  e valutare  i rapjiorti 
di  questi  cangiamenti  subbieltivi,  con 
ciò  che  dal  mondo  esteriore  parten- 
do, li  suscita  o li  mantiene.  L' atti- 
vità della  vita  è oggi  dunque  d’ac- 
cordo coll’  attività  del  principio  pen- 
sante j ed  ecco  come  anche  la  filoso- 
fìa odierna  modificatasi  può  entrare 
quale  elemento  di  cognizione,  i di 
cui  interessi  si  avvicendino  con  quel- 
li dell’  oggetto  da  conoscersi,  onde 
percorrere  Uilta  la  sfera  di  una  dot- 
trina, che  novellamente,  si  stabilisca 
intorno  a malattie,  le  quali  spesso 
nel  morale  dell’  uomo  hanno  tanto  il 
loro  principio,  che  il  fine  loro. 

I grandi  uomini  che  hanno  di  po- 
co preceduto  questa  nuova  età  della 
menteina , hanno  lasciato  imporunli 
lavori,  che  la  critica  ha  già  limitati 
alla  parte  che  essi  trattarono,  o alla 
quale  dettero  pure  quel  migliore  per- 
fezionamento che  potevasi  la  scien- 
za aspettare.  .Ma  i vani  sforzi  che 
essi  fecero  onde  ottenere  che  ad  al- 
tre parli  ancora  supplissero  l loro 
trovamenli , non  hanno  valuto  che 
ad  indicarci  i vuoti  che  alla  scienza 
reslavana  Quindi  l'insorgere  di  mil- 
le disputazioni  e dello  scetticismo  ana- 
litico. La  umanità  ha  scritto  nel  mar 
ino  i vantaggi  che  gliene  sono  deri- 
vati : il  resto  rimarrà  polvere,  che  i 
venti  disperderanno.  Devesi  profit- 
tare di  questo  momento  di  calma  e 
di  liberta,  che  la  gloriosa  ritirata  di 
alcuni  riformatori  ci  concede  per  si- 
tuarsi in  un  punto  da  dove  veder 
meglio  la  scienza,  conoscere  I suoi 
bisogni,  i suoi  voti,  e interpretarne 
meglio  gli  attuali  destini.  Ive  è op- 
portuno il  tempo , siccome  di  sopra 
vedemmo , nò  potrei  non  pensare  in 
questo  momento  anche  alfa  opportu- 
nità del  luogo.  Perocché  é qui  in 
questa  Italia,  dove  ebbero  culla  quei 
imiarissimi  ingegni  del  Galvani  e del 
Volta , i primi  scopritori  dell'anima- 
le eieUricità  e delle  leggi  della  pila  : 
è qui  in  questa  Firenze  , dove  la 
prima  volta  si  trasse  dalla  magnete 
quella  scintilla , che  al  Nobili  m lu- 
ce che  disvelò  le  principali  leggi  del- 
le eorrenti  eteUneke,  le  quMi  ve- 
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dremo  in  «eguito , quanta  pjkrtc  di  priiicipMti  della  scienia , tanto  mog- 
doniiitio  a buon  diritto  &' «rrogliiiio  giorc  »i  rende  lu  fuciliià  di  distin- 
neir  esercicio  dei  poteri  di  ' seiiM-  guere  le  caute  delle  maluttic,  e «)uin> 
zioue.  (li  atabilire  le  vere  iiidieaziuiii  lera* 

Ma  a progredire  in  questo  novello  peutiche.  Ora  etiuiiiiiando  la  strut- 
vìaggio,  dove  giù,  o signori,  voi  co-  tura  e i poteri  diversi  del  sistema 
noMCte  di  non  avere  ancora  rag-  nervoso , oltre  ai  suddetti  vantaggi 
giunta  la  meta , forse  non  tanto  vi  che  se  ne  Iruggnno  per  la  cognizione 
spronerà  l’ opportunità  del  tempo  delle  più  oscure  malattie,  si  ruba  di- 
{Kkc’anzi  a voi  fatta  ulese,  quanto  rei  quasi  alla  natura  il  secreto  del 
il  poter  presagirvi  il  (liletto  e la  sod-  suo  stupendo  e graduale  procedere 
disfazione  di  s|dritoche  trarrete  dal-  nello  sviluppo  c |icrfezionaineiiU>  dc- 
lu  studio  delle  neurosi.  Tutto  in  esse  gli  esseri  organici,  ne’ quali  grada- 
vi parrà  nuovo  , e tutto  sarà  per  tamcnte  sì  v^c  corno  ascenda  la  sen- 
rnan tenere  in  continua  lusinga  il  vo-  sibililà.  Sono  oggi  insignì  botanici, 
stro  amor  proprio,  vedendo  che  che  riguardano  il  midollo  delie  pian- 
quanto  concerne  alla  dottrina  dei  te  come  un  ap|iarato  organico  sm- 
inali nervosi , quanto  l’ anatomia  e sitivo.  Veslìgia  più  sviluppate  se  ne 
la  fisiologia  può  prestarle  di  aiuti , incontrano  ne'  molluschi  e ne’  vermi, 
quanto  la  fisica  di  schiarimenti , In  (uiesli  ultimi  trovansi  già  dei  fu- 
tutl’ opera  della  eUt  nostra.  Se  voi  nicini  nervosi  si'iiza  vestigio  di  eer- 
confrontate  quello  che  oggi  appreii-  vello.  IVegli  afrodìli , un  ganglio  si 
deste  intorno  alle  inaluttìe  luliamma-  vede  prossimo  nU' esofago.  i>'egU  in- 
torie , con  ciò  che  s i uvcvuno  [a-  setti  . piccol  cervello  terminato  da 
scisto  di  osservazione  intorno  Odesse  ganglio.  >'e'  rettili,  ne*  pesci  e ne- 
i classici  deir  antichità,  troverete  gli  uccelli  più  sviliipputu,  ma  senza 
non  essere  moltissimo  (niello  che  vi  corpo  calloso,  senza  fornice  o volta, 
agciunsero  i moderni.  Ma  il  trattare  E cosi  ascriHiendo  sino  all’  uomo  si 
delle  neurosi  è l'unico  mezzo  per  vede  in  fatto,  clic  la  ragione  della 
distinguerci  dagli  antichi,  c per  con-  massa  nervosa  a tutto  il  corpo , è 
vincerci  della  nostra  preeminenza  tanto  maggiore  di  quanto  l’ animale 
sojira  essi.  Se  dobbiam  credere  a è più  perielio,  che  è quanto  dire, 
Zimmermann  e a Tissot,  le  malattie  piu  si  approssima  alla  forma  umana, 
nervose  erano  assai  più  rare  in  quei  E sono  anche  alcuni  filosofi  che  dui- 
tempi  da  noi  nominati,e  grande  eraam  l’esame  de’.' crani  delle  diverse  uinu- 
coru  la  difficoltà  di  ri conoscerle  per  i ne  razze,  nVessi  a confronto  col  toro 
pochi  lumi  che  potevano  somministra-  incivilimento  < intellettuale  srilup- 
reranatomioefaduttrinadellefunzìo-  po,  pretendano  di  sostenere  un  re- 
ni organiche.  Aggiungo  alla  rilles-  (atìvo  aumento  somatico  o materiale 
sione  di(|uesti  sapienti,  la  mancali-  della  stessa  capacità  encefalica. Chè 
za  in  qu«  tempi  de'  tmuicomi , os-  di  vero  nell'  umano  organismo  ine- 
sia  degli  asili  destinati  alla  cura  e desimo,  in  nessun  altro  sistema  si 
allo  studio  delle  malattie  mentali , fa  tanto  palese  questa  scala  soli- 
de’ quali  sono  unicamente  debjtrici  dente  di  poteri  anatomici  e fisiolo- 
l'  umanità  e la  scienza  alla  saviezin  mci , come  nel  sistema  dei  nervi, 
e filantropia  del  nostro  secolo.  E ^so incomincia  dal  servire  alle  fun- 
iinpqssìbile,  come  voi  ben  sapete,  zioni  organiche,  dall’ esercitare  su- 
farsi  un’  idea  esalta  della  malattia , gli  organi  un’  influenza , senza  che 
se  non  si  conoscono  le  parti  sulle  elle  non  potrebbero  effettuarsi.  La 
quali  ella  fissa  la  sua  sede  e le  loro  recisione,  l’ allacciatura  di  que’ nervi 
lunzioni  nello  stato  di  sanità.  Si  può  che  si  diramano  nello  stomaco,  nel 
senza  verun  dubbio  affermare,  che  polmone,  nel  cuore,  non  solo  un- 
ii lento  progresso  dello  pratica  de-  nienta  in  questi  organi  io  sviluppo 
rivi  dalla  scarsa  istruzione  de'. me-  di  qualunque  sensazione  o inoviinen- 
dìci  nell’anatomia  o fisiologia.  E fa-  to  volontario,  ma  ancora  li  paraliz- 
etle  del  pari  convitieersi  che  di  n><v  za  più  o meno  sollecitamente,  e fa 
uiera  che  si  vanno  acquistando  mag*  cessare  la  digestione,  il  respiro,  la 
glori  eogaizlooi  iu  queste  due  parti  circolazione.  Siffatta  iuflueoza  detta 
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opgi  Inuereazioiie , cosliluisce  una 
dtile  primarie  condizioni  della  esi- 
stenza, e nel  conoscimento  di  essa 
risiede  forse  tutto  il  nùstero  della 
vita  organica.  Dalla  quale  ascende  la 
massa  nervosa  a compiere  oflici  più 
elevati,  a servire  alle  funzioni  sen- 
sorie e di  relazione  ; cioè  a quelle  , 
per  cui  le  inodilicnzioni  di  tal  siste- 
ma negli  organi  effettuano  la  sensa- 
zione esterna  che  interna;  quelle, 
onde  i nervi,  facendola  ila  condutto- 
ri , trasmettono  dalle  parti  al  cer- 
vello le  impressioni  sensitive,  e dal 
cervello  ni  muscoli  le  volontarie; 
ouclle  infine  col  mezzo  delle  qiudi 
r anima  percepisce  siffatte  impres- 
sioni, dirige  i movimenti  volitivi, 
e manifesta  le  sue  facoltà  affettive  e 
dell’  intelletto  : sul  quale  a caratteri 
eterni  l’ Onnipossente  segnò  il  più 
alto  destino  della  sua  più  nobile 
creatura:  Tu  possei/yeroi  mprn  le  stel- 
le ; Iti  gvslrrai  iTpaiìe  deijli  aiujeli. 

IMoi  solo  per  mezzo  di  tali  sUidj 
sulla  fisiologia  del  sistema  nervoso 
potremo,  come  qui  sopra  abbiamo 
notato  , condurci  facilmente  alla  co- 
gnìsione  delle  cause  delle  malattie 
che  formeranno  il  soggetto  dei  no- 
stri trattamenti.  K col  dire  soltanto 
«finse  (Ielle  altera ziotii  della  sensiòi- 
lità  vi  si  apre  subito  dinanzi  al  pen- 
siero un  teatro  immenso  e svaria- 
tissimo, dove  voi  v«>dete  I alternarsi 
d'iin  triplice  ordine  d' iniluenze  e 
iisiche  e morali  e civili , colle  quali 
trovate  in  continuo  rapporto  quella 
umana  sensibilità  medesima,  che  ri- 
conoscete aver  deviato  dalle  leggi 
che  la  natura  le  impose.  (Jui  la  dot- 
trina dei  rapporti  elioloyici , senza 
In  quale  la  scienza  clinica  si  immi- 
serisce, si  annienta,  tocca  il  suo 
maggior  grado  (l'importanza.  Da  que- 
sto punto  di  elevazione  , «e  la  uuftite 
vostra  vorrà  guardare  in  basso  nelle 
potenze  eccitatrici  delle  malattie  del- 
la vita  organiea,  quella  spino  ffi  £1- 
tiioiizio.  al  di  là  «lell.i  «iiiale  non  esi- 
sievn  p*(ù  materia  alle  vostre  imia- 
ghù  patologiche , vi  apparirà  un’  al- 
ga , un  musco,  un  umile  lichene  in 
confronto  della  ridente  c gagliàrdn 
vegetazione  apertasi  di  auovo  nel 
campo  d«dle  vostre  ricerche.  Voi  ve- 
drete inoltre  esser  questa  l'oniea  si- 
tuazione che  vi  convenga,  in  rap- 


porto colla  dignità  della  scienza,  e 
col  grado  progressivo  a cui  ella  è 
giunta  ai  nostri  tempi.  Vedrate  in- 
sieme esser  questo  l'unico  mezzo  per 
distinguersi  «la  quella  immensa  turba 
di  esercitatori  di  mestiere,  che  traen- 
do profitto  dalla  presupposta  facilità 
di  un  sistema , i «li  mi  iirincip]  e 
presto  e agevolmente  si  apprendonOj 
non  sono  altro  die  boriosi  poltroni 
che  si  arrogano  il  diritto  di  stare  a 
paro  con  voi  : nè  voi  avreste  altre 
armi  da  combatterli , fuorché  quelle 
che  vi  somministrasse  un  sapere,  ehe 
(ler  non  essere  intimninente  legato 
eoi  principj  del  sistema,  vi  si  rèn- 
derebbe nullo,  quando  più  cresc^ 
rebhe  il  bisogno  di  jirotìltarne.  E 
ornai  tempo  che  costoro  perdano  il 
diritto  di  contrastare  agli  studiosi  ed 
ai  buoni  la  fortuna  e la  gloria. 

Oltre  air essere,  secondo  che  è 
detto  , lo  studio  delle  malattie  ner- 
vose il  voto  odierno  della  .scienza, 
sarebbe  mai  esso  ancora  quello  della 
società  ? La  filantropi»  che  deve  es- 
sere sempre  la  nostra  prima  scorta 
nelle  mediche  oceupazioni , comin- 
cerebbe  forse  ad  indicarci  come  un 
dovere  l’ apparecchiarci  al  conosci- 
mento dì  siffatto  genere  di  morbi? 
Ciò  apparirà  ad  evidenza  dimostrato 
(gnaulio  ci  faremo  a Inùtare  in  par- 
ticolare delle  cause  che  lì  detcrmi- 
naiii).  Intanto  pen'i  mi  sia  lecito  toc- 
care «[ui  generalmente,  die  se  la 
somma  e la  intensione  delie  malattie 
dei  nervi  è in  proporzione  dell'uma- 
no incivilimento,  oggi  elle  debbono 
essere  giunte  ad  un  minierò  e mi  mi 
grado . che  mai  non  lo  furono  per 
io  adilielro.  Se  noi  non  vogliumii 
rammentare  nè  il  lusso  né  1»  mol- 
lezza dei  nostri  tempi,  basta  che  un 
solo  sguardo  rivolgiamo  alla  lettera- 
tura , che  è sempre  ijiicll’ aggregalo 
di  forinole  intellettuali,  ehe  rappre- 
senta lo  spirito  di  quella  età  in  cin- 
si vive.  Il  secolo  iucliun  alla  mesti- 
zia , si  dice  oggi.  La  vita  dei  sensi 
all’  incontro  consiste  nella  espansio- 
ne, e quando  per  l’ incessante  ope- 
rare di  cause  civili  si  rompono  i le- 
gami della  società,  e si  sparge  so- 
pra essi  il  veleno  della  diffidenza  e 
delle  discordie , ognuno  si  riconcen- 
Ira,  e si  macera  di  pene- morali  e 
di  cordogli , c svolge  e fomenta  le 
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sorgenti  di  dolorose  afTezioni.  L’ar-  colo  dovrà  essergli  sempre  ricono- 
pa  dei  bordi,  dice  Schiller,  oggi  non  scente.  Oggi,  o eli’ io  m- inganno,  o 
tocca  che  llebili  corde,  e non  risuo-  lo  stato  delle  popolazioni  trovandosi 
na  che  di  funeree  melodie.  Kglicliia-  in  mi  diverso  punto  civile,  deve  at- 
ina  seiilimentalità , il  carattere  della  teggiarsi  tanto  lìsicainenle  che  ino- 
Ivtleraluru  moderna.  Questa  iinpron-  ralinente  a diverse  disposizioni  mor- 
ta di  malinconie  fa  preferire  le  de-  bose.  Oggi  tutto  è forza  di  mente  e 
scrizioni  delle  selve  romite,  dove  non  di  braccio  nelle  grandi  potenze 
uomini  penitenti  salmeggiano  a piè  sociali;  le  pici-iole  non  le  governa  che 
delle  croci  , le  tomlic  tra  i cipressi  la  paura,  e iniella  specie  di  titnbun- 
e tra  i salici  babilonesi  a fioco  lume  za  morale,  che,  ]ier  rimeritarla  de- 
di luna,  i cimiteri  dove  svolazza  e gli  immensi  travagli  di  spirito  che 
lamentasi  l’ upupa  e si  aggirano  le  costa,  viene  appellata  prudenza.  Que- 
anime  dei  defunti , e cose  altre  si-  sto  bisogno  di  mostrare  sempre  una 
niiglianti  o triste  o spaventevoli,  fronte  diversa  da  ciò  che  si  riinesco- 
(’on  queste  disposizioni  infelici  delle  la  ne’ cuori,  porta  il  predominio  dcl- 
odierne  menti  i mali  nervosi  si  uu-  la  vita  sensifera  sulla  vegetante , e 
menteranno  a dismisura,  e vole  l'o-  per  conseguenza,  una  disposizione  a 
pera  dei  medici  filantropi  il  tenersi  nuovi  moti  nervosi,  e costringo  la 
appareccliiati  alla  cognizione  di  essi  scienza  alla  ricerca  di  nuovi  mezzi, 
e alla  migliori  cure  che  potranno  e di  nuove  dottrine  per  ripararli , 
loro  convenire.  Sul  declinare  del  pns-  modificarli  e guarirli, 
salo  secolo  uii  i)olere  sovrano  uni-  E se  è vero  che  tale  sia  la  posi- 
versale,  cui  era  pari  la  più  energica  zioiie  in  che  ci  troviamo,  quale  sod- 
volontà,  iuformava  di  sé  slesso  la  disfazione  di  spirilo  non  sarà  la  no- 
gran mussa  sociale  ; questa  urtata  stra  nel  riconoscerci  <li  gi<-i  ammae- 
sempre  e senza  posa  ad  agire  colla  strati  in  tal  genere  di  morbi,  e nel 
massima  energia  fisica  e inorale  . e poter  porgere  efficaci  conforti  alla 
soddisfatta  nella  partecipazione  della  presente  iinsei'ia  dei  nostri  simili  f 
gloria  del  suo  movente,  doveva  fa-  Imperocché  come  non  >i  ha  eser- 
cilmente  esaurirsi  nelle  sue  forze, e cizio  pratico  che  tanta  coltura  di 
il  broivnianismo  che  sovveniva  a mente  esiga  dal  medico , quanto  la 
questi  morbosi  accidenti  di  debolez-  cura  delle  malattie  nervose,  altret- 
za,  doveva  essere  accolto  con  entu-  tanto  è certo  che  ninno  altro  ge- 
siasino,  e vantare  per  allora  molti  nere  di  morbi  esige  da  lui  un  ndo- 
fatti  in  suo  favore.  All' appressarsi  perare  continuo  di  tutte  le  più  In- 
dello  sciogliinculo  di  questa  grande  date  virtù.  A cstendo  esse  , il  più 
macchina  politica  che  avea  fatto  sin-  spesso,  un  abito  cronico,  e più  fa- 
pire  l’Europa,  i popoli  conservava-  cilniente  delle  altre  niteraiido  nel- 
no  ancora  tulli  quelli  interni  stimo-  1"  infermo  i poteri  della  ragione , 
li,  che  poc’anzi  spingevanli  all’ eroi-  ununtu  pazienza  nell’ osservare,  nel- 
sino;  ma  mancò  loro  il  mezzo  di  dis-  r assistere,  nel  persuadere!  quanto 
fogarli,  mercè  b*  opere  deH'armi  e amore  nel  compatire,  quanta  mode- 
r ardore  di  una  gloria  che  era  pros-  stia  nel  confidare  nell' azione  d’ un 
sima  a spegnersi.  Questo  decadimeli-  rimedio,  e nel  gloriarsi  di  una  cura 
lo  della  forz.-i  nervosan  confronto  di  felice  , in  malattie,  che  talora  non 
una  vita  vegetativa  tiittor  gagliarda  guariscono  che  per  opii  altro  inez- 
e siiperstilè,  e senza  perdile  cor-  zo,  fuorché  jkt  quello  che  sugge- 
rìspondenti  per  la  diminuzione  de-  riscono  le  farniucopee  ! Oh  (|uaiite 
gli  esercizj  coiitimiati  c violenti  del  volle  le  cure  del  medico  in  una  ncr- 
corpo,  portar  doveva  il  sisleinn  san-  vosa  nininltia  riescono  senza  frutto, 
gnigno  a tale  proclività  e predoini-  se  non  perchè  egli  non  conosce  bene 
ilio  di  morbi,  che  tenendo  il  carat-  il  morale  del  suo  malato  I Al  che 
tere  d' infiainmatori,  dovevano  chiù-  fare,  siccome  importa  iiudtu  tol|e- 
mare  la  sriciuu  a valersi  di  lutt'al-  raiiza , e sagacissima  curiosità,  non 
tri  mezzi  per  poterle  esser  utile.  lai  valgono  che  quelli,  i-lie  dolati  di  ot- 
putologio  flogistica  del  Toiiimasiiii  lime  qualità  di  spirito  e di  cuore, 
conobbe  (iiiesta  opportunità,  « ii  se-  s'internano  nella  condizione  misera 
/'lice.  Voi.  i.  31 
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dei  lora  infermo,  e s’interessano 
unicmnente  del  suo  bene.  Il  rozzo 
empirico  c il  brutale  sensualista  sebi* 
vano  (li  siM-Mider  tempo  e parole  con 
(]ue<^li  infelici.  Orni*  è che  molte  neu- 
rosi, e specialmente  le  croniche,  ca- 
dono assai  di  frequente  in  predo 
della  ciarlataneria  ; e dee  valere  una 
volta  l’opera  nAstra'o  distramele I 
Oh  miei  signori,  quanto  noco  teneri 
noi  siamo  (iella  dignità  (iella  nostra 
scienza  ! Ci  lamentiamo  che  ella  sia 
oggi  d(H;ad(ita  da  quel  decoro  civile 
in  che  nei  passati  tempi  si  sostene- 
va; c noi  stessi  calpestiamo  quei 
mezzi  che  pili  gioverebbero  a ritor- 
narla all’  onore  smarrito.  IVon  vi 
ha  nella  società  classe  d’ inferrai  che 
con  più  fede , con  più  entusiasmo  , 
con  più  devozione  raccomandi  la  sua 
infelice  esistenza  ai  poteri  della  no- 
stra arte  , (lunnto  l'infermo  d’una 
neurosi.  Solo  che  il  medico  lo  vo- 
glia, essi  abbandonano  le  più  pia- 
cevoli abitudini , si  distaccano  (fagli 
oggetti  più  cari,  intraprendono  lun- 
ghi viaggi , si  macerano  di  priva- 
zìoni  e di  digiuni.  Il  medico,  finché 
gli  assiste  con  amore,  è l’oggetto 
primo  delle  loro  lodi,  c come  nella 
loro  immaginazione  è il  vero,  il 
solo  benefattore  dell’ umanità,  cosi 
nel  cuor  loro  non  vi  ha  chi  più  di 
lui  sia  meritevole  d’indelebile  ri- 
conoscenza, di  un  culto  direi  quasi 
divino.  (Jual  compenso  rendiamo  noi 
a tanta  fede,  estimazione,  cordialità  ? 
V ’lia  persino  dei  medici  che  fiiggo- 
no  l’isterica  e l'ipocondriaco,  iraine 
I tormenti  della  professione.  Altri 
scusano  la  loro  impazienza  e la 
loro  ignoranza,  col  dire  che  sono 
incurabili;  quasiché  di  altri  mezzi 
fuorché  di  quelli  delle  farmacie  non 
dovesse  valei'si  il  medico  nella  cura 
dei  mali.  Sia  pure,  che  in  certe  neu- 
rosi noi  dobbiamo  pensare  spesso 
più  a non  nuocere  cne  ad  esser  uti- 
li : sio  pure,  che  esaurito  ogni  mez- 
zo dell’  arte , noi  dobbiamo  in  altre 
aver  <»rnggio  di  lasciarle  ai  poteri 
delia  natura  ; noi  dovremo  per  que- 
sto abbandonare  questi  infelici,  cal- 
pestando tutte  le  risorse  che  può 
somministrare  la  dietetica  e la  me- 
dicina morale?  Questo  obbrobrio 
dei  volgari  praticanti  resti  senrare 
lontano  dall'animo  del  medico  filo- 


sofo , il  quale , da  una  mezz’  ora  di 
dialogo  con  un  infelice  ipocondriaco, 
saprà  trarre  maggiori  cognizioni 
sul  cuore  umano,  di  quelle  che  non 
potrebbero  anni  intieri  di  clinica 
somministrare  alla  precipitosa  os- 
servazione dei  medici  da  faccende  ; 
ai  quali  lasceremo  di  buon  grado 
la  vilissimo  ansietà  del  fqvore  dei 
grandi,  e dell’  oro,  bastando  a noi  i 
placidi  conforti  della  sapienza. 

Con  questo  animo , e con  questi 
sensi  noi  procederemo  nell’insegna- 
mento delle  malattie  nervose,  alle 
quali  ci  chiama,  come  in  questa  le- 
zione si  dimostra,  la  situazione  at- 
tuale, e il  bisogno  della  scienza,  il 
progresso  e lo  stato  presente  dell’a- 
natomia, della  fisiologia,  e della 
stessa  dottrina  dell’umano  inteadi- 
mento:  dalle  quali  discipline  siamo 
oggi  in  potere  di  trarre  quella  co- 
pia di  aiuti  e di  schiarimenti,  che 
non  avrebbero  per  lo  addietro  m- 
juito  somministrare!.  Vedemmo  in- 
sieme come  lo  stesso  alteggiamenm 
morale  della  corrente  età , c’  invili 
a tenerci  apparecclUali  ad  un  ge- 
nere di  stu(ii , che  più  all’  indole 
delie  morbose  predisposizioni  si  coi^ 
forma.  Sta  alla  medica  sapienza  il 
mantenere  un  eciuilibrìo  tra  la  pro- 
sperità fisica  delle  nazioni,  e que- 
sto felice  impulso , che  esse  secon- 
dano verso  li  loro  morale  perfezio- 
namento. 

LEZIONE  SECOND.i. 

Del  metodo  tieceuario  a tegnirti 

fieli’  ifiseij  nome  Ilio  delle  malallie 

nervose. 

Tutti  i medici  filosofi  hanno  ri- 
conosciuto e inculcalo  questa  gran- 
de verità:  che  comunque  di  ogni 
scienza  sperimentale  il  prima  fon- 
damento, il  primo  punto  sicuro  di 
partenza  deboa  essere  l’osservnzio. 
ne,  tuttavia  non  basti  1’  osservare  : 
ma  sta  mestieri  ìiimiiui  l' averne 
appreso  l’ arte , che  è quanto  dire 
bisogna  sapere  osservare.  Questa 
scienza  della  osservazione  non  con- 
siste in  altro  che  in  im’  esalta  dis- 
posizione di  tutti  gli  oggetti  che 
hanno  rapporto  col  tema  eite  noi  ci 
siamo  proposti,  e neM’applicare  que- 
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gli  stessi  poteri  della  mente  , per  i 
quali  la  filosofia  c’  insegna  a fonna* 
re  retti  giudizj  e castigatissime  in- 
duzioni, a tutto  ^iiel  multiplo  feno- 
menale che  costituisce  e dimita  la 
sfera  delle  nostre  ricerche.  ìNoì  sap- 
piamo che  tra  la  svariatissima  spe- 
cie de’ morbi  che  affliggono  il  genere 
umano  ve  n’  ha  una  particolare  fa- 
miglia, la  quale  Tosservazione  e una 
superficiale  analisi  dei  sintomi  che 

10  caratterizzano  c’impone  subito  a 
prima  giunta  di  classificare  a parte, 
e imprimerle  il  suggello  delle  neu- 
rosi. E questa  prima  operazione 
della  nostra  mente  vale  a preparare 

11  materiale  limitato  delle  nostre  me* 
ditazioni.  Sappiamo  però  altresì  (e 
lo  studio  fatto  sopra  altri  generi  di 
morbi  ci  ha  Impresso  questo  princi- 
pio di  clinica  verità),  che  il  sem- 
plice variare  dei  sintomi  non  t un 
criterio  sufficiente  per  istabilire  una 
diversità  essenziale  nel  genere  delle 
malattie.  Pertanto  affidandoci  solo 
a questa  prima  operazione  del  no- 
stro spirilo,  cioè  collettiva  e limita- 
tiva d’ un  genere  di  morbi  per  le 
sole  forine  loro,  non  potremmo  es- 
ser condotti  alla  piena  ed  esatta  co- 
gnizione di  essi.  Confrontando  la 
metrite  coll’  isterismo  , la  enterite 
colla  ipocondriasi,  vediamo  sintomi 
diversi,  e diciamo  le  prime  due  ap- 
partenere ai  morbi  inlìammaton,  te 
altre  alle  malattie  nervose.  Ma  se 
noi  da  onesto  semplice  fondamenta 
nosogranco  volessimo  subito  salire 
alla  induzione  generale,  che  l’iste- 
rismo e ripocondriósi  in  mezzo  alla 
varietà  delle  loro  forn)e  non  sono 
altro  in  fondo,  che  metriti  e ente- 
riti , contro  questo  precipitato  co- 
rollario clinico  starebbero  , oltre  a 
mille  ragioni  patologiche  che  in  se- 
guito accenneremo  , tutti  que’  casi 
innumerevoli  nei  quali  la  cura  an- 
tiflogistica, o non  valse  punto  a mi- 
norare lo  stato  patologico,  o anche 
non  fece  che  maggiormente  aggra- 
varlo. Dunoue  qui  la  nostra  mente 
comincia  au  avvedersi  esserle  biso- 
gno di  non  stare  alle  forme  sole,  al 
solo  quomodo  morbtu  adpareat  per 
iscuoprire  la  dilTerenta  essenziale 
che  compete  ai  morbi  eh’ ella  si  pre- 
flrae  di  conoscere.  Spigolando  an- 
che più  oltre  nel  campo  «npirico , 


essa  vide  che  in  altri  morbi  di  for- 
me parimente  nervose,  da  principio 
la  cura  corrispondeva  esattamente 
ad  un  fondo  sospettato  flogistico. 
Le  sottrazioni  sanguigne,  il  metodo 
temperante  sminuivano  la  ferocia 
degli  accessi,  e restituivano  una  tein- 
poraria  calma  all'infermo.  Ma  si  ac- 
corse dei  pari  che  continuando  nel 
medesimo  sistema,  tuttoché  scom- 
parsi i sintomi  di  locale  turgore,  di 
accensione,  di  reazione  aumentala, 
la  malattia,  dopo  breve  tregua,  in- 
sorgeva o con  maggior  violenza,  o 
tanto  si  prolungava  nei  tempo , che 
di  necessità  dimandava  un  diverso 
genere  di  aiuti.  E nel  vero  l’aver 
ricorso  a farmachi  di  azione  diretta 
sulla  speciale  vitalità  nervosa,  trion- 
fò come  di  questo,  così  di  altrettali 
casi  somiglianti.  Dal  che  avvisò  po- 
terzi  congiungere  sotto  le  stesse  for- 
me stati  diversi  di  idiopatia  nello 
stesso  morbo^  e abbisognare  di  eri- 
terj  diagnostici  onde  fissare  i primi 
ed  i secondi,  e per  la  loro  entità  e 
varietà  di  natura,  diflerenziarli.  Nel- 
le neurosi  adunque  si  può  incon- 
trare una  condizione,  che  non  è da 
confondersi  colle  altre  comuni  ad 
altri  generi  di  morbi.  E quali  mez- 
zi adopererò  io  (dice  il  pensiero  a 
sè  stesso)  onde  conoscerla  ? Essa  è , 
come  tutte  le  altre,  un  devimnentó 
dallo  stato  sano.  Converrà  aiiunque 
che  da  questo  io  tragga  que’ lumi 
che  mi  sono  nec’essarj  per  ravvisar- 
ne. se  non  tutte,  almeno  le  princi- 
pali proprietà.  Ma  questo  devia- 
mento particolare  come  effetto,  sarà 
pur  legalo  colle  sue  cagioni.  E que- 
ste cagioni  dello  stato  morboso  dei 
nervi , come  discernerle  dalla  infi- 
nita serie  di  quelle , che  producono 
altre  comunali  malattie?  E fuor  di 
dubbio  che  quelle  stesse  cagioni,  che 
hanno  una  maggiore  e più  diretta 
affinità  fisiologica  colle  funzioni  del- 
la vita  sensifera  nello  Maio  sano,  apri- 
ranno il  varco,  più  facilmente  delie 
altre,  alla  innornialità  della  stessa 
vita , e sapranno  meglio  e prima 
delle  altre  imprimere  un  particolare 
carattere  patologico  alla  idiopatia 
che  ne  regge  lo  stato  morboso.  C(s- 
sicchè  nell’  Isolare  che  io  faccio  i 
materiali  empirie!  delle  mie  ruer- 
che , per  non  essere  illuso  dalle  so- 
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nwglionie  dingiiosticlie , e per  sa- j cifra  contrassegneremo  il  gruppo  di 
pei'e  con  esHttcz7,a  apprezzare  i prin-  cognizioni  die  1‘  nnnloinia  potrà  for- 
cipali  resultati  terapeutici,  conviene  nirci  nello  studio  de'  mali  nervosi  ; 
che  mi  isoli  insieme  di  mezzo  alle  perocché  a trarre  induzioni  sulle  sue 
proprietà  speciali  del  sistema,  di  cui  leggi  , che  poi  si  presentano  olla 
voglio  apprendere  le  speciali  modi-  mente  nell’ esame  del  suo  stato  mor- 
iicaziuni,  e che  mi  isoli  insieme  tra  boso,  non  vale  che  la  fìsiologia. 
quelle  cause  od  agenti  nflìni  alla  li  secondo  posto  in  questa  distri- 
sita  di  esso,  che  ne  reggono  il  ma-  Imzione  di  materiali  per  il  nostro 
ras iglioso  operare  nello  stato  sano,  studio  l'occuperanno  tutti  i fatti 
Cosi  la  tisiologia  e la  patologia  si  che  appartengono  alla  lisiidogia  dei 
prestano  a vicènda  soccorsi  per  la  nervi.  IJn  legame  tra  questi  e quelli 
inteiligenza  dei  fenomeni.  Il  lisio-  desunti  dairaiiatoinia  sarà  costituito 
logo  irrita,  recide,  tormenta  ed  nm-  dalle  attuali  cognizioni  dell’analo- 
murbu  in  mille  guise  e con  diversi  mia  comparala.  Questa  alla  quale 
agenti  il  sistema  dei  nervi  per  de-  dobbiamo  tanti  lumi  intorno  alle 
terminarne  meglio  le  proprietà;  il  funzioni  fisiologiche  de’  nervi , la 
IKitologo  applica  i resultamenti  di  mercé  delle  sperienze  inslituite  da’ 
esse  alio  stalo  morboso  per  cono-  moderni , cui  oggi  si  dà  il  nome  di 
scere  meglio  il  carattere  e la  pecu-  vivisezioni,  varrà  di  un  fondamento 
tiare  iiuluru.  kiconcusso  ai  corollari  induttivi  , 

Prima  adunque  di  potersi  valere  che  dopo  l’analisi  delle  fuiizioiii  noi 
dai  filili  cliiiin,  cioè  della  osserva-  saremo  in  diritto  di  trarre  e stabi- 
zìone,  è mestieri  essei-si  bene  pre-  lire  sulla  vita  del  sistema  senziente, 
parali  onde  saperli  giustamente  in-  Intitoleremo  questa  parte  d’ inse- 
lerprelare.  Stmza  di  ehe  cadremmo  giiainento,  Sialo  nttiiale  della  /isiolo~ 
in  infiniti  errori,  e,  o sempre  incerti  i/ia  ikW  ap]ìareccliio  ciiieslelico  , ot- 
e con  allato  migliaia  di  eccezioni,  o tiii  sensifcro-inolore.  Qui  apprende- 
anclie  fuori  uRàtto  del  sentiero  ci  remo  ad  assegnare  un  giusto  valore 
troveremmo  spesso,  allorché  voglia-  alla  iudepeinlenza  fmolmjica  del  si- 
1110  aprirci  alle  nostre  ricerche  sulla  sterna  nervoso,  contrapponendole  le 
natura  dello  mnlallie  nervose.  Kd  a leggi  della  innervazione  e della  con- 
qiiesta  retta  inlerprelazione  é indi-  neuione  dinamica , e detenninando 
spensabile  il  designare  c lo  stabilir  insieme  le  simpalie.  ì/  osservazione 
prima  tutto  intero  il  suhslraluin  di  de'  fenomeni  fisiologici  del  sistema 
quegli  oggetti  , die  delifionn  valere  nervoso  ci  coiuiurrà  altresì  , per  le 
itila  costruzione  deir  edilizio , il  cui  iiindilicazioni  soiiiiglianli  die  certi 
toiidanienlo  vogliamo  sieno  i falli.  gnip(ii  di  essi  presenlaiio,  a norma 
Il  perdiè,  sebbene  possa  parere  un  de’  diversi  centri  seiisiferi  d'  onde 
andarsene  troppo  ner  le  lunghe,  partono,  a stabilire  il  iiiinicni  e la 
pure  è indispensabile  il  comiiidure  località  di  questi  centri  medesimi: 
a disporre  prima  su  questo  campo  e le  sperienze,  certe  malattie  ner» 
di  ricerche  i materiali  anatomici,  vose,  le  vivi-sezioni  contribuiranno 
JVorbut  linde  sii  è uno  dei  princi-  a farci  riportare  a questi  certtri  quel 
pali  postulati  della  clinica.  La  co-  gruppo  particolare  di  fenomeni  die 
giiizioiie  adunque  dello  stato  prò-  toro  eoiiipelc.  Da  questa  operazione 
seiUe  dell' anatomia  del  sistema  ner-  induttiva,  di  località  stabilite,  e leg- 
voso,  sursirà  non  solo  ad  ìlluiiii-  gi  desunte  iiilornn  ai  léiiomeni  seu- 
nard  sulle  sedi  diverse  che  possono  sitivi , la  medesima  induzione  ei  dà 
prendere  ì morbi  a lui  appartenenti,  il  diritto  di  salire  olla  deteniiinazio- 
ma  «arra  anche  di  guida  alle  ìndii-  ne  dello  potenze  causali  di  essi  , e 
zioiii  fisiologidie  intorno  alle  sue  del  principio  di  oonuessione  che  le 
funzioni  e protirietà  diverse,  le  quali  lega  cogli  efVeUi  osservati  e subor- 
vedremo  spesso  modellarsi  sulla  dir  diiiati.  £ qui  è neeessità  ricorrere 
versa  struttura  somatica,  e località  dapprima  alia  tìsica,  e distribuire  in 
delle  diverse  parti  che  la  coslitui-  serie  quelle  potenze  di'  dia  addila 
scouo.  £ qui  non  potremo  far  uso  come  prefM'ibilmenle  eccitatdd  dd- 
i he  della  «ola  analisi , e pop  ijuesta  la  sensazione , e giineiilarlé  coi  fe» 
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nomeni  di  qiiesla,  e insieme  connet*  al  gusto  greco  o romano,  esamina  e 
tede.  Il  rhe  ci  si  farà  agevole  oggi  sottrae  dal  tutto  insieme  della  fab- 
die  la  dottrina  degli  im|ionderabili  brica  ogni  cosa  che  di  diverso  gusto 
è nel  fiore  de'  suoi  progressi , ed  è vi  possa  essere  stato  aggiunto  ; e 
altresi  quell'  unica  die  d può  con-  cosi  denudate  le  pareti,  i colonnati, 
durre  per  gradi  a quel  potere  subii-  le  vòlte,  gli  ardii,  trova  quel  sem- 
ine, die  Darsviii  chiamava  $pirilo  plice  maestoso  cileni  tempi  di  Gre- 
H' animn^ioiiit , e die  è insieme  il  eia  e di  Roma  riportano  l'epoca 
precipuo  generatore  de’ più  ulti  fe-  dell’ edilizio.  Un  geologo  esaminando 
nomeni  della  vita  sensifera.  Condotti  la  caverna  d’  una  montagna  primi- 
a questo  punto  per  concludere  e tiva  di  cui  ha  giù  percorso  i fianchi 
connettere  insieme  le  leggi  di  questa  e la  cima,  per  vedere  se  la  disposi- 
vita,  non  dubbiali)  far  altro  che  met-  zinne  degli  interni  strati  e la  natura 
tere  in  rapporto  i fenomeni  già  or-  di  q^uesti  corrisponda  al  giudizio  che 
dinoti  colle  cause  loro  assegnabili,  e dall’esterno  egli  se  ne  era  formato, 
questi  e quelli  in  rapporto  col  cen-  toglie  dalle  pareti  di  essa  quegl’  in- 
tro  anatomico  giù  anteriormente  per  cro.stamenti  stalattitìci , die  lo  stil- 
riiiduzione  stabilito.  licidio  delle  acque  vi  aveva  in  epo- 

Termiiiala  questa  operazione  in-  ebe  posteriori  formato;  altrimenti 
torno  al  tiibslralum  empirico  dello  egli  verrebbe  n conl'oiidere  questa 
stato  sano  del  sistema  nervoso , e accidentale  calcarea  formazione,  col- 
ordinato e distribuito  e connesso  la  formazione  primitiva  e col  carat- 
mercè  I’  oiiulisi  e la  induzione  nel  tere  granitoso  della  montagna  me- 
modo  sopra  indicato,  eccoci  al  punto  desima.  Le  quali  cose  consiilerando 
di  passare  ad  eseguire  le  medesime  fa  meraviglia  come  volendo  ricer- 
operazioiii  del  metodo  sopra  i fatti  care  e stabilire  una  buse  empirica 
dello  stato  morboso.  H qui  voi  iiv-  alla  medicina,  non  si  abbia  ad  ope- 
viserete  per  avventura,  o signori,  rare  allrellanto  e similmente  sui 
che  si  debita  subito  cominciare  dal-  che  si  chiamino  clinici,  e s’abbiano 
l’ordinare  I' enorme  massa  de’ fatti  invece  da  tenere  come  sicuri  punti 
clinici  ; perchè  quando  si  dice  fatto,  di  partenza  per  indagare  le  leggi  del 
nell’ordinario  modo  d’intendere  in  deviamento  dallo  stato  sano  al  mor- 
inedicinu  , si  dice  insieme  malattia  boso,  senza  sceverarli  da  tutto  quel 
sottoposta  ai  poteri  dell’  urte,  iìlii  soprappiu  che  l’ arte  vi  ha  posto, 
noi  percorrendo  d’  un  salto  il  gran-  Quando  un  naturalista  vuol  cono- 
de spazio  che  divide  lo  stato  sano  da  scere  i caratteri  naturali  e originari 
ciò  che  è stato  morboso  immischiato  d'una  specie  d’animali,  egli  rimonta 
coll’ai'te,  precipiteremmo  in  un  abisso  alle  specie  primitive,  e non  a quelle 
di  eccezioni,  perderemmo  ogni  luce  che  essendo  passate  allo  stato  dome- 
che  ci  eravamo  preparata  innanzi  stico,  e per  la  educazione,  e per  gli 
coll’ anatomia  e la  fisiologia,  non  tro-  alimenti,  e il  clima  diverso  die  abi- 
veremo  più  il  legame  da  connettere  tana,  si  sono  nelle  loro  forme,  e nei 
insieme  la  parte  empirica  dello  stato  caratteri  contrufiatte  e viziate.  Per 
sano  con  quella  dello  stato  morboso,  la  quid  cosa  gli  è chiaro , che  in- 
e ci  trovei'eino  sempre  di  nuovo  iso-  nanzi  ai  fatti  clinici  vi  devono  es- 
tati e costretti  a ricominciare  da  ca-  sere  altri  fatti,  che  per  la  loro  seiir- 
po  ogni  nostra  intellettuale  opera-  plicitù,  non  parlunuo  in  essi  che  la 
zinne.  Oh  a quanti  ed  anche  lode-  natura,  e non  essendovi  immischiata 
voli  ingegni  è comune  questo  errore,  altr’arte,  se  non  che  quella  che  sug- 
di  non  aver  ancor  conosciuto  il  vero  geriscono  gli  istinti  morbosi  mede- 
punto  di  partenza  per  le  indagini  simi,  come  debbono  trovarsi  i più 
delle  leggi  dello  stato  morboso!  di  prossimi  allo  stato  sano,  e dove  ine- 
non  sapere  intendere  cosa  veramente  glio  si  possono  spiare  le  sorgenti 
significhi  la  parola /'atto  in  medicina  I della  deviazione  che  li  trassero  nel 
Un  architetto  che  voglia  conoscere  morboso,  così  debbono  ancora  essere 
se  un  antico  tempio,  su  cui  nelle  quella  norma  sicura  per  inoltrarsi 
posteriori  età  si  sieno  fatte  delle  negl’  intricati  fenomeni  del  fati»  di- 
costruzioni  successive,  appartenga  nico,  ed  applicare  a questa  l’analisi 
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e 1a  criUca  ; senza  i quali  soccorsi , 
questa  massa  enorme  di  casi  clinici 
non  saprebbe  mai  darci  veruna  in- 
duzione sicura  per  la  patologia  del 
sistema  nervoso.  Quel  punto  adun- 
que intermedio  tra  lo  stato  sano  e 
il  morboso  lo  costituirà  per  noi  una 
serie  di  fatti,  ne’  quali  il  morbo  la- 
sciato in  preda  alle  forze  naturali, 
si  svolge  sotto  l’impero  di  cono- 
sciute cafjioni,  percorre  libero  certi 
suoi  stadi,  presenta  certe  maniere 
di  crisi  spontanee,  per  le  quali  egli 
ritorna  all’  intero  possesso  dei  suoi 
poteri  fìsiolngici,  cioè  allo  stato  di 
sonitn.  L’ enumerazione  di  questi 
casi  che  appartengono  a quella  ma- 
niera di  empirismo,  che  nella  nostra 
patologia  chiamammo  empiritmo  pu- 
ro , r analisi  dei  fenomeni  che  pre- 
sentano, ci  somministreranno  resul- 
tamenli  induttivi  da  poter  porre  in 
corrispondenza  con  quelli  che  sta- 
bilimmo intorno  allo  stato  fisiolo- 
gico della  vita  sensifera.  Con  questo 
modo  insegnatoci  dalla  stessa  natura, 
e discoperto  dal  metodo  per  noi  ri- 
cercato , vedremo  quanto  lungi  dal 
vero  vadano  certuni  ^ che  tenendo 
per  base  d’ogni  studio  potologico  ì 
soli  fatti  clinici,  non  si  ritengono 
dall'  insegnare  , che  al  cominciare 
dello  studio  pratico  ogni  legge  fisio- 
logica perde  il  suo  valore , e che 
una  distanza  immensurabile,  una  op- 
posizione inconciliabile  esiste  tra  In 
stato  di  sanità  e di  malattia.  Se  essi 
avessero  conosciuta  la  necessità  di 
rifarsi  indietro  fin  sopra  al  fatto  na- 
turale empirico,  curato  a modo  della 
natura,  in  vece  di  subito  confidarsi 
al  fatto  artificiale  curato  a modo  degli 
uomini,  come  non  avrebbero  perduto 
il  punto  unico  di  connessione  , tra 
la  fisiologia  e la  patologia,  non  avreb- 
bero nemmeno  smarrita  quella  gui- 
da unica  eh’  esiste,  cioè  l’ imitazione 
della  natura,  nel  cominciare  e per- 
correre il  sentiero  della  clinica. 

Sicché,  come  nello  studio  di  qua- 
lunque altro  genere  di  morbi,  anche 
in  quelli  del  sistema  nervoso  il  (atto 
clinico  occupa,  secondo  il  nostro  me- 
todo, il  quarto  posto  nella  ordinata 
serie  de’  materiali , che  valer  deg- 
giono  a condurci  alla  perfetta  co- 
gnisioiH*  di  essi.  Senza  il  punto  in- 
termedio dell’ empirismo  puro,  che 


faremmo  noi  nella  immensa  serie 
de’ morbi  nervosi  che  la  clinica  ci 
presenta,  prodotti  per  ogni  fatta  di 
cagioni,  risolventisi  in  mille  modi 
diversi,  curati  con  mille  e tutte  dif- 
formi maniere  terapeutiche?  Di  mez- 
zo a questa  smisurata  e confusa  mol- 
titudine di  fatti,  con  quale  lume  sa- 
remo per  applicare  r analisi , qual 
fondamento  aaremo  ni  resnltamenti 
induttivi?  Noi  a prima  vista  non 
troviamo  uniformità  che  nei  feno- 
meni esterni;  vale  a dire,  che  tutti 
ci  si  presentano  più  o meno  indi- 
canti aberrazioni  dei  movimenti  c 
delle  funzioni  nervose.  Il  resto  ci  è 
tutto  dubbio,  tutto  oscurissimo.  Che 
faremmo  in  mezzo  a questo  pelago 
d' incertezze , se  prima  non  avessi- 
mo procurato  di  provvederci  di  un 
tipo  sicuro,  additatoci  dalla  natura 
medesima , infallibile  come  sono  le 
leggi  di  questa,  e in  perfetta  corri- 
spondenza con  quanto  nell’  esame 
delle  leggi  fisiologiche  fu  stabilito? 
!>'oi  invece  abbiamo  per  esso  un  mo- 
dello, col  quale  allorché  le  os^rvo- 
zioni  cliniche  al  tutto  non  si  con- 
formeranno, saranno  da  noi  divise 
e appartate,  e sottoposte  ad  ulteriori 
indagini  e cimenti.  Abbiamo  in  som- 
ma in  pronto  quella  che  dicesi  la 
critica  della  ragione  pratica.  Que- 
sta c’ impone  tosto  per  prima  ope- 
razione analitica  l’ avvicinare  fra 
loro  que’  fatti  che  si  accordano  per 
somiglianza  di  cagioni,  e per  somi- 
glianza di  crisi , o di  metodi  cura- 
tivi intrapresi.  Operale  di  queste 
varie  sezioni,  s’ incomincia  ad  adat- 
tare a ciascuna  il  tipo  naturale  di 
confronto,  che  seppe  somministrar- 
ci 1’  empirismo  puro  , e si  vede  co- 
me loro  si  conformi.  Quelle  sezioni 
di  morbi  colle  quali  egli  appuntino 
non  risponde,  saranno  da  noi  col- 
locate a parte,  come  appartenenti 
alle  neurosi  quanto  alle  torme,  ina 
overnate  da  un  processo  idiopatico 
iverso.  E saremo  così  giunti  al  pri- 
mo resultamento  dell’analisi,  a de- 
terminare cioè  la  differenza  tra  le 
neurosi  sintomatiche  e le  neurosi 
idiopatiche.  Vedete  come  intanto 
questa  mossa  enorme  e svariatissi- 
ma di  malattie  nervose,  che  l’empi- 
rismo clinico  ci  pone  innanzi  alhi 
osservazione , comiocia  a subire  un 
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ordine,  comincia  eiaacuna  serie  di 
esse  a riconoscere  il  suo  vero  posto 
nosoiogico,  e collocarvisi.  Per  simil 
modo  tutto  il  fatto  in  addietro,  tutte 
le  osservasioni  de’ nostri  predeces- 
sori cimentate  alla  critica  della  ra- 
gion clinica  , costituiranno  per  noi 
una  ricchezza,  cui  sapremo  dare  il 
suo  più  giusto  valore.  E sarà  pure 
in  questo  medesimo  articolo,  che  può 
dirsi  il  depuratore  e il  coordinatore 
di  tutto  il  materiale  clinico,  che  ci 
hanno  lasciato  gii  altri  intorno  alle 
malattie  nervose,  che  noi  indaghe- 
remo la  nlilitò  delle  (Uaiiioni  no$o~ 
logiche  finor  ricevute,  e vedremo 
quali  cangiamenti  si  debbano  dar 
loro,  perchè  rispondano  al  metodo 
filnsofìco  per  noi  adottato. 

Ma  siamo  giunti  al  momento  il 
più  malagevole,  e nello  stesso  tempo 
il  più  utile  delle  nostre  operazioni. 
Poro  sarebbe  l’aver  coordinato  tutto 
il  materiale  clinico  che  ci  offrono 
gli  altri,  e io  aver  trovato  il  mezzo 
di  porlo  in  rapporto  co’  fatti  del 
tiro  empiriemo,  e questi  colle  leggi 
siologirhe,  e col  tubtlralum  anatò- 
mico del  sistema  senziente.  Ciò  che 
più  importa  è il  trarre  da  siffatto 
ordine  di  ragionamenti  fisio-patolo- 
gici,  e di  casi  pratici,  tutti  i criteri 
necessari  per  conoscere  la  malattia 
nervosa  allorché  a noi  si  presenta  ^ 
non  sui  libri , ma  su  quelli  infermi 
che  a’  nostri  aiuti  ricorrono.  Col  ti- 
po rinvenuto  onde  cimentare  i fatti 
del  clinico  empirismo,  vedemmo  co- 
me si  deve  operare  pier  distinguere 
la  neurosi  già  nota  per  le  sue  for- 
me dalle  altre  malattie  di  forme  si- 
niiglianti,  ma  sostenute  da  diverso 
fondo  patologico.  Separata  cosi  la 
neurosi  vera  dalla  sintomatica,  con- 
viene avere  de’  criteri  per  intendere 
i movimenti  di  questa  e la  natura 
di  quella.  E prima  si  dirà  del  modo 
di  giustamente  apprezzare  la  natura 
delle  neurosi  sintomatiche.  Ugni  ma- 
lattia sussiste  per  tre  ragioni,  o mec- 
canica, o dinamica,  o dinamico-pla- 
stiea,  ossia  chimico-organica.  Quin- 
di allorché  per  le  ricerche  diagno- 
stiche, noi  non  troveremo  nè  un 
vizio  istrumentale,  nè  una  forte  con- 
gestione, né  una  materia  qualunque 
estranea  all'  organismo,  che  per  qual- 
sia mode  irritr  una  qualche  nervosa 


dlramazime,  elimineremo  questa  sor- 
gente, e passeremo  ad  indagare  se 
per  cagione  dinamica  la  neurosi  si 
sostenga.  Qui  l’allontanamento  e 
r avvicinamento  operato  anche  ad 
arte,  o imitato  colla  presupposta 
azione  somigliante  de’  rimedj  , deve 
soccorrerei  per  spiarne  la  iiuluraj 
e posto  che  nemmeno  per  questa  se- 
conda maniera  ella  esiste , debboiisi 
innnltrare  le  indagini  sulle  altera- 
zioni dei  primi  processi  di  vita.  1 
tipi  che  si  traggono  dall'empiri- 
smo puro  ( coinè  noi  abbiamo  di- 
mostrato nella  nostra  patologia  ) non 
riguardano  la  sola  alterazione  dei 
processi  senzienti  ; mu  la  natura  ne 
somministra  anche  per  quelli  che 
sono  costituiti  da  alterati  processi 
di  nutrizione.  Importa  dunque  ci- 
mentare In  malatliu  che  si  hn  sotto 
l’esame  con  tutti  quei  diversi  ti|>i 
essenziali,  ed  assegnarle  o il  reuma- 
tico, o l’ iniiainnintnrio,  o il  settico, 
o l’ ipntrollco,  da  altri  detto  iposte- 
nie©, secondo  che  si  troveranno  più 
in  rapporto  eoi  momenti  causali, 
che  queste  o quelle  funzioni  prefe- 
ribilmente alterarono.  E tale  é la 
operazione  diagnostica  indispensa- 
bile per  conoscere  da  che  condizio- 
ne patologica  è governata  lu  neurosi 
sintomatica,  e per  distinguerla  esat- 
tamente dalla  netirnsi  primaria,  n 
idiopatica.  E perché  qui  il  procedi- 
mento analitico  si  sosterrà  princi- 
palmente sulla  dottrina  dei  ra|morti 
di  connessione  tra  causa  ed  effetto, 
sarà  qui  pure  il  luogo  dove  noi  pro- 
cocceremo  di  additare  la  maniera  di 
valersi  di  questa  dottrina  per  la  de- 
terminazione la  meno  incerta  de’ 
sommi  generi  delle  malattie,  e in 
particolare  delle  neurosi. 

])ivise  ed  eliminate  le  neurosi  sin- 
tomatiche , e provveduti  della  dot- 
trina dei  rapporti  etioingiei , passe- 
remo a discorrere  la  natura  speciale 
della  neurosi  idiopatica.  E qui  dovrà 
precedere  In  storia  delle  opinioni 
patologiche  intorno  la  essenza  delle 
malattie  nervose,  con  insieme  la  cri- 
tica che  loro  compete.  E uno  solo  il 
modo  di  alterazione  delle  proprietà 
del  sistema  senziente,  o può  essere 
moltipllce  e diverso  ? Questo  sarà  il 
primo  problema  patologico  che  noi 
ci  faremo  a risolvere.  E per  istabi- 


lire  il  numero  e la  diversità  di  que- 
sti molli  di  nlterazioiie,  riehinmere- 
mu  alenili  principi  die  per  le  spe- 
l ieiize  de’  nostri  tempi  sono  stati 
determinati  in  fìsiologia  intorno 
alle  diverse  proprietà  sensorie  de' 
centri  prineipali  del  sistema  nervoso; 
e j)er  conoscere  se  questo  concetto, 
che  q(iantiiiii|ne  sprriineiilitli;  in  li- 
siolo;:iu  diveiilerelibe  a priori  per  la 
clinica,  re^f^a  in  qiiesla  alla  contro- 
jirova  del  lalto,  comineeremo  ad  esa- 
minare partitainenle  i rapporti  Ira  le 
cause  che  preferihilmente  arfettano 
questo  o quel  centro  nervoso  in  cui 
solisi  stabilite,  e i modi  diversi  che 
presenta  l’anezionc  consecutiva.  Che 
se  a cosillàtta  divisione  corrispon- 
dessero eziandio  certe  azioni  specia- 
li elettive  di  alcuni  rimedi,  che  la 
sperienza  avesse  provato  pili  utili 
contro  una  località  che  un’altra,  piu 
eiricaei  a normalizzare  una  sensoria 
proprietà  che  altra  diversa,  il  con- 
cetto anatomico-lisiolot^ico  applicato 
alla  patolopio  c alla  clinica,  rìmar- 
rehhe  inconcusso,  e non  soltanto  lii- 
rifvro,  come  direbbe  Bacone,  ina 
^'randemente  frnUifrro. 

Fin  uni  adunque  i nostri  materia- 
li sarebbero  disposti , coordinati  e 
concatenati  in  maniera,  che  dalla 
prima  struttura  unatomicn  de’  nervi 
sino  a quest’ultimu  loro  alterazione, 
che  è traducibile  iicH’  esperienza , 
tutte  si  corrisponderebbero  le  nozio- 
ni acquistate  e presuntive  , e vi  sa- 
rebbe in  ciascun  ragionamento  in- 
duttivo quella  scala  ascendente  e di- 
scendente , che  esigeva  Bacone  per 
la  ricerca  e la  prova  della  verità. 
Ma  pure  la  medicina , o signori , è 
una  scienza  silFatta,  che  quando  siete 
nella  certezza  di  avere  chiarito  un 
q^ualche  punto  de’  più  gravi  ed  astru- 
M,  altri  se  ne  alTollanu  al  pensiero 
dì  sempre  maggiori  diflìcoltà,  che 
nelle  menti  poco  esercitate  alla  pa- 
zienza dei  metodo  inducono  scorag- 
giamento, e spengono  il  lume_  che 
innanzi  con  fatica  incredibile  si  era 
apparecchiato.  Si  potrebbe  dire  di 
ceitc  verità  cliniche,  che  si  credono 
alferinate , ciò  che  il  Gozzi  in  uno 
dei  suoi  sermoni  dice  della  seppia, 
la  quale  quando  è presa,  schizza  in- 
chiostro e si  fugge.  Se  le  malattie 
nervose  si  olferissero  sempre  (fosse- 


ro pure  o sintomatiche  o idiopati- 
che) con  un  solo  processo  morboso, 
vale  a dire  di  natura  semplice,  le  re- 
gole iiiiora  accennate  per  ricono- 
scerle e giustamente  valutarle  sa- 
rebbero bastevoli , sicure  e soddi- 
sfacenti, nè  molto  diflicili  nella  loro 
applicazione.  Ma  la  clinica  ci  pre- 
senta delle  neurosi,  anche  eomplioale, 
mantenute  cioè  coiiteniporuneamen- 
te  da  due  fondi  |>atologiei  di  natura 
diversa,  suscitate  du  cause,  sulle  qua- 
li l'opera  della  riduzione  ricoiiosire 
un  diverso  modo  di  agire,  e diverse 
allinità  colle  funzioni  alterate.  Equi 
molti  problemi  clinici  iusnrgono , 
quale  sia  l’ alterazione  primaria  e 
la  secondaria,  quale  la  natura  di 
entrambe.  Lo  sgomentarsi  però  in 
questi  casi  mostrerebbe  che  non  si 
ubbia  giustamente  apprezzato  il  va- 
lore del  metodo  nella  sua  applicazio-- 
ne  ai  casi  semplici.  ?iei  complicali 
il  metodo  si  prolunga,  ma  non  ca^ 
già  di  natura.  Ciò  che  si  farebbe  in 
due  morbi  sopra  due  individui  sepa- 
ratamente, si  fa  di  conserva  in  uno 
solo  ; e l’ indagine  delle  qualità,  del- 
la intensione,  e della  epoca  dell’  a- 
zione  delle  cause  facilmente  conduce 
non  tanto  a disciioprire  il  caratte- 
re diverso  de’  morbi  associali , ma 
eziandio  ad  investigare  quali  di  essi 
predomini , e quale  o sé  ricliiami 
maggior  potenza  ed  ulHcaciu  di  mez- 
zi curativi. 

Considerato  per  tal  modo  tutto  il 
presente  di  una  nervosa  inulullìa 
procacceremo  di  connettere  con  i 
principj  patologici  dedotti,  i criteri 
che  possono  trarsi  da  essi  per  il 
prognostico,  e per  le  indicazioni  te- 
rapeutiche. (jui  In  materia  medica 
nella  sua  parte  empirica  ricercata, 
ci  si  offre  altrettanto  oscura  e coii- 
fusa , come  abbiamo  veduto  iiman- 
zi  presentarcisi  i fatti  del  clinico 
empirismo,  il  perchè  colle  stesse  re- 
goli; del  metouo  dovremo  procedere 
in  questo  campo,  onde  ordinare  uue-- 
sta  copia  irainensa  di  tentativi  tatti 

Rer  deterinimu^  l’ azione  dcH  rimeilj. 

ei  tipi  di  confronto,  che  ci  soniini- 
nistra  renipirisnio  puro,  esìstereb- 
bero inai  dei  criteri  per  determina- 
re anche  l’ azione  anestetica  de’  far- 
maciii  '/  Le  loro  crisi  spontanee  ne 
porgono  uno  de’  mena  equivoci.  Ma 
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da  questi  non  si  può  passare  d’  un  cercando  insoratna  la  fon<iainentate 
sullo  ai  rimedi  tentali  nello  stalo  organizzazione  degli  esseri , trovia- 
inorboso.  Anche  qui  come  vedemmo  nio  specialmente  nello  scheletro  che 
esser  necessario  tra  la  fisiologia  e lo  sostiene , que’  primi  elementi  di 
la  clinica , è dunpo  trovare  un  punto  unità,  che  ci  servono  come  di  guida 
di  passaggio  intermedio  tra  l’tina  e unica  e sicura  attraverso  lo  spazioso 
l’altra,  lo  per  me  ritengo,  die  le • loberinto  della  natura  vivente.  L’e- 
azinni  de’rimedj,  e specialmente  le  same  della  struttura  ossea  di  tutti 
elettive,  non  si  possano  meglio  spia-  gli  animali  terrestri,  ci  ha  discoper- 
re  e conoscere , che  cimentandole  to  che  di  mezzo  alle  loro  forme  le 
nello  stato  sano.  I dati  che  sommi-  più  grossolane  e variate,  il  loro  tipo 
iiistrano  linura  le  sperienze  terapeu-  originario  non  si  scosta  da  una  cer- 
tiche  cosi  tentale,  messi  in  rapporto  ta  uniformità  di  organizzazione.  Qiie- 
colle  crisi  spontanee  di  morbi  ncr-  sto  raggio  della  formazìfliie  degli 
vosi,  guariti  per  forza  di  natura  e esseri  prolungalo  quasi  ali’ iniìiiito 
non  di  arte,  e questi  confrontati  con  tende  per  tal  modo  ad  un  solo  e 
ciò  che  offre  di  empirico-clinico  la  medesimo  centro,  in  mezzo  al  qua- 
nialeria  medica,  varranno  a coordi-  le  è collocato  ruomo:  ed  in  lui  ri- 
nare  e distribuire  in  serie  anche  que-  guarda  oggi  la  fìlosolia  naturale 
sta  estesissima  copia  di  fatti,  che  la  quella  forma  la  più  perfetta  , che 
furnuicologia  de’  morbi  nervosi  ci  riunisce  e compendia  in  sé  stessa  i 
porge,  onde  potere  innalzarci,  mei'-  caratteri  principali  di  tutte  I’  altre 
cè  una  castigata  induzione,  ai  sommi  forme  organiche  inferiori.  La  quale 
cupi  di  una  terapia  generale,  ai  lo-  perfezione,  o diciamola  anche  coi- 
rò diversi  modi  la  più  affine  e con-  r Herder  cenlralUà,  è inoltre  con- 
facente. E questi  dettagli  intorno  al-  trassegnata  da  ciò,  che  il  numero  de- 
la terapia  generale  dello  malattie  gli  esseri  animati  va  tanto  più  decrc- 
iicrvose,  conehiuderanno  quel  circo-  scendo,  quanto  più  essi  per  la  loro 

10  di  investigazione,  die  è indispen-  organizzazione  si  allontanano  dal  tipo 
sabile  di  premettere  ai  trattati  par-  umano.  Di  fatto  gli  animali  vivipari 
ticolari  delle  malattie  che  formano  stanno  nella  statistica  zoologica  di 

11  soggetto  de’ nostri  trattenimenti:  Linneo  e di  Buffon,  in  paragone  de- 
soggello  quanto  opportuno  e dilct-  gli  altri  ad  un  numero  minore.  For- 
tevole,  altrettanto  nella  conciliazio-  sler  scopri  da  sè  solo,  dopo  una  breve 
ne  del  fatto  in  addietro  con  ciò  che  dimora,  in  alcune  isole  del  mare  del 
resta  a farsi  difficilissimo.  Ma  appunto  sud,  oltre  a cento  specie  novelle  di 
dove  maggiori  s’incontrano  gii  osta-  volatili,  senza  scoprirne  una  soia  che 
coli,  ivi  gli  spiriti  veramente  iiinamo-  appartenesse  ai  quadrupedi. 

rati  del  bene  dell’ umanità  , e della  Dai  fossili  ai  vegetabili,  da  questi 
gloria  della  scienza,  debbono  con  oc-  ai  zoofiti,  dai  guscio  del  verme,  dai- 
cbì  attentissimi  e forti  petti  correre  l’asilo  calcareo  del  mollusco  testaceo, 
ad  affrontarli.  dalla  tela  dell'insetto  s'innalza  gra- 

datamente l’ organizzazione  a forme 
LEZIONE  IIERZA.  più  complete;  dall’anfibio  noi  ascen- 

diamo al  quadrupede,  e dal  itnau  ape- 
Stalo  presente  dell’  anatomia  del  si-  eie  di  bradipo  deforme  dove  veggia- 
stema  nervoso.  ino  alcune  aita  e due  mammelle  pet- 

torali, apparisce  con  più  evidenza  la 
Finché  noi  non  applichiamo  allo  analogia  colle  forme  umane.  Di  qui 
studio  dei  fenomeni  e delle  forme  in  mezzo  alia  serie  moltiplice  di  vi- 
dell’ universo  che  l’  occhio  e la  me-  vipari,.sino  ali’orangutang  ed  all’uo- 
moria,  vediamo  i regni  della  natura  mo,  che  immensa  varietà  di  modi  di 
tra  loro  divisi,  ed  ognuno  di  essi  ci  vita,  di iiistinti, di  forme  esteriori!  in 
si  rappresenta  isolalo  nel  gran  si-  quante  maniere  diverse  non  si  modi- 
sterna  della  creazione.  Ma  pcnetran-  fica  la  natura  organizzata  I quante  Ca- 
do coll’  intelletto  dalleiesterne  forme  colta  date  ad  una  specie  come  ac- 
sino  alla  struttura  interna  dei  pri-  cessone,  riescono  fondamentali  per 
mi  elementi  che  li  compongono,  ri-  un’altra!  Eppure  questo  sistema  prò- 
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teiiomte  della  natiiravivente.  di^nde 
du  un  solo  e medesimo  modo  di  or- 
},'aDÌzzazione:  ed  è lo  studi»  di  que^ 
che  conduce  all’assioma,  già  stabilito 
dall' Herder,  e dal  Telchemeier  per 
induzione,  e provato  oggi  colla  fiio- 
soiica  osteologia  da  Geoffroy-Saint- 
Hilnire,  cui  si  conformano  anche  i 
principi  di  neurologia  di  Lamark  e 
di  Bailly;  che  più  gli  esseri  oi^aniz* 
zati  s’avvicinano  all’ uomo,  piu  ras- 
somigliano a lui  nella  loro  struttura 
generale,  e che  la  natura  in  mezzo 
alla  varietà  infinita  di  forme  di  che 
si  piacque,  sembra  aver  costruito  tutti 
gli  esseri  organici  dietro  un  solo  e 
medesimo  tipo  d'organizzazione. 

Seguendo  anche  noi  queste  leggi , 
e volendole  applicare  olla  anatomia 
del  sistema  nervoso,  ci  conviene  te- 
nere una  via  tutta  opposta,  nella 
esposizione  della  sua  progressiva 
struttura,  da  quella  che  la  maggior 
parte  de'  medici  hiiora  seguirono. 
Gonùnciarc  cioè  dal  più  semplice  per 
ascendere  al  più  composto,  che  è 
quanto  dire,  proporci  per  fine  delle 
nostre  indagini  quello,  che  i nostri 
predecessori  si  proponevano  per  prin- 
cipio. Il  naturalista  non  deve  sacri- 
ficare alla  dignità  di  una  parte  l’or- 
dine delle  sue  ricerche.  Se  le  unghie 
del  piede  appartenessero  al  sistema 
nervoso  , noi  dovremmo  cominciare 
du  esse  prima  di  salire  al  cervello. 
Due  sono  le  vie  che  conducono  a co- 
noscere questa  progressiva  forma- 
zione del  sistema  nervoso:  l’una  è 
quella  di  seguirlo  coll’anatomia  com- 
parata degli  esseri  in  che  se  ne  tro- 
va appena  un  abbozzo,  sino  a quelli 
in  che  ha  conseguito,  o in  parte  o 
net  tutto,  il  suo  più  perfetto  svilup- 
po : l’ altra  è quella  di  seguirlo  nel 
suo  procedere  secondo  la  progres- 
sione organico,  o i periodi  della  vita 
nell’  uomo  stesso.  Gali , Spurzheim 
e KciI,  che  si  sono  voluti  affidare  so- 
lamente al  primo  di  questi  sentieri, 
sono  stati  condotti  a certe  analogie, 
che  Serres,Lallemand  e Tiedcmann, 
battendo  il  secondo , hanno  veduto 
chioramente  essere  erronee,  e con- 
dueevoli  a leggi  fisiologiche  vacil- 
lanti e non  apiinissibilt.  Converrà 
adunque  che  noi  ci  vagliamo  di  ambe- 
due i metodi,  se  desidèriumo  che  ogni 
dottrina  sulle  funzioni  del  sistema 


de’  nervi,  che  in  seguito  stabiliremo, 
non  si  trovi  in  contraddizione  colle 
l^i  della  sua  progressiva  forma- 
zione anatomica. 

Negli  animali  in  cui  non  v’è  trac- 
cia di  canale  intestinale , nemmeno 
si  scorge  indizio  di  sistema  nervoso. 
Il  più  semplice  sistema  nervoso  adun- 
que è quello , che  comparisce  insie- 
me eolia  vita  vegetativa , in  cui  si 
scorge  del  pari  un  organo  ussimilu- 
tore.  Di  fatti  nei  polipi  in  che  que^ 
st’  organo  esìste,  e si  scorgono  moti 
e sensazioni  istintive,  comincia  ad 
apparire  una  massa  gelatinosa  da  ri- 
guardarsi come  il  primo  rudimento 
dell’  apparecchio  nerveo.  Blunien- 
bach  dice , ehe  in  questi  animali  la 
sostanza  nervea  è come  fusa  nell’in- 
sieme dell'  altra  materia  organica. 
Dopo  i zoofiti,  la  sostanza  nervea 
si  riunisce  in  masse  particolari,  da 
cui  evidentemente  traggono  origine 
le  propaggini  o i fili  nervosi,  (juesti 
filamenti  si  riuniscono  per  formare 
de’  cordoni  che  vanno  ai  visceri , c 
si  espandono  in  gangli  ed  in  plessi, 
la  serie  dei  quali  costitu'isce  il  più 
semplice  sistema,  che  offra,  nscen- 
danoo  la  sua  scala  di  formazione  pro- 
gressiva, l’apparecchio  nerveo.  Que- 
sto non  è che  in  comunicazione  col 
sistema  spinale  e col  cervello,  ma 
non  nasce  da  essi.  La  quale  verità 
è dimostrata  dalla  di  lui  esistenza  in 
animali  che  non  hanno  nè  midollo 
spinale  nè  cervello;  e dall’aver  ser- 
vito egualmente,  e forse  con  mag- 
giore energìa,  alla  nutrizione  in  quei 
feti  umani,  che  si  veggono  ai  loro 
nascere  mostruosi  per  idrocefali  e 
idrorachie  insieme,  dove  cioè,  nè  il 
cervello,  nè  lo  spinale  midollo  po- 
terono raggiungere  il  loro  grado 
prestabilito  dì  formazione. 

Dunque  la  esposizione  anatomjca 
del  sistema  nervoso  non  deve  comin- 
ciare che  dal  sistema  ganglionico  , 
dal  nervo  simpatico  intercostale.  Si 
sa  come  a Chaussier , sempre  infe- 
lice nella  fabbrica  del  suo  nuovo  vo- 
cabolario anatomico  j è piaciuto  di 
dare  a questo  nervo  il  nome  di  Tri*- 
plaiiaiico,  perchè  si  prolunga  nelle 
tre  cavità , della  testa  , del  petto  e 
dei  basso  ventre.  1 vertosì  compila^ 
tori  del  Dizionorio  compendiato  di 
Medicina  in  Fronda , chiamano  que* 
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sto  nome  il  più  esatto.  A noi  sem- 
bra invece  ii  più  erroneo.  1.  Perchè 
la  più  f^ran  parte  dei  nervo  è lungo 
la  spina,  e questa  non  è compresa 
nel  vocabolo  suddivisato.  2.  Perchè 
la  voce  splancnico  suona  viscere,  e 
in  un  tempo  in  che  ii  cervello  non 
è riguardato  più  dai  moderni  fisio- 
loghi  come  un  viscere,  ma  come  uno 
spandimento,  una  efflorescenza  del 
midollo  spinale,  non  s’intende  co- 
me si  possa,  col  dire  trUplancnico , 
significare  un  appurato  , che  manda 
delle  propaggini  anche  al  cervello. 
iVoi  lo  chiameremo  invece  apparec-, 
chio  gautjliouico,  perocché  esso  non 
resulta  die  di  gangli  e di  plessi. 
Onesto  tronco  nervoso,  o per  dir 
meglio , questo  insieme  di  gangli 
riuniti  fra  loro  col  mezzo  di  nervosi 
filamenti , che  dalla  base  del  cranio 
si  estende  sino  alla  estremità  del 
tronco  può  essere  diviso  in  tre  por- 
zioni. Cioè  (jaslro-toracica  la  prima, 
spinole  la  seconda , cefcUica  la  terza. 

Dei  plessi  ganglioiiici , di  che  si 
compone  la  porzione  joafro-lororiro, 
i piu  considerevoli  sono  quelli  che 
si  trovano  sparsi  per  la  cavità  addo- 
minale. Seguendoli  dal  basso  in  al- 
lo, si  trova  il  pieno  ipogoitrico,  il 
quale  si  anatomizza  eofìa  regione 
lombare  e sacra  della  porzione  spi- 
nole, e co’ nervi  sacri.  Accompagna 
i vasi  ipogastrici,  e si  distribuisce  al 
retto,  alla  vessica,  alla  prostata, 
alle  vescichette  seminali , all’  utero, 
alla  vagina.  Il  plesso  mesenterico  in- 
feriore, abbraccia  l’arteria  dei  suo 
nome,  e ne  segue  le  ramificazioni,, 
o si  anastomizza  co'  gangli  lombari. 
Fra  questo  e il  plesso  mesenterico! 
superiore,  s’incontrano  i plessi  sper- 1 
malico  e renale.  Il  primo  discende 
lungo  i vasi  spermatici , si  anasto- 
mizza co’  mesenterici,  distribuisce 
alcuni  filetti  all’uretra,  e secondo  il 
sesso , altri  ne  manda  o al  testicolo, 
o alle  ovaie;  il  secondo,  seguendo 
l’ andamento  delle  arterie  renali  da  I 
ambe  le  parti,  dà  un  gran  numero 
di  rami  alle  capsule  sópra-renali  e 
ai  reni,  e comunica  coi  gangli  tora- 
cici inferiori , e coi  lombari  supe- 
riori. Il  plesso  mesenlerieo  superiore 
accompagna  l’arteria  coronarla  dello 
stomaco,  lungo  la  picciola  curvatura 
di  questo  viscere,  e si  distribuisce 


co’  suoi  rami  all.v  faccia  posteriore 
del  ventricolo,  ai  tenui  intestini  ed 
al  colon , e segue  altresi  l’andamen- 
to del  suo  nome,  il  plesso  spleniro 
abbraccia  anch’esso  l’arteria  spleiii- 
ca , passa  sul  pancreas , cui  sommi- 
nistra de’  filamenti , egualmente  che 
allo  stomaco,  formando  con  questi 
ultimi  il  plesso  stomatico  inferiore, 
e penetrando  nel  Mrenchimn  della 
milza.  11  plesso  epatico  seguendo  le 
arterie  dello  stomaco  e i vasi  epa- 
tici giunge  al  fegato  con  questi;  qui 
si  distribuisce  in  due  plessi  a diritta 
e sinistra,  adattandosi  ai  lobi  bipar- 
titi del  fegato.  Aderisce  all’ arteria 
epatica,  manda  dei  filamenti  al  pi- 
loro, alle  arterie  duodenali  e pan- 
creatiche , e nella  stessa  sostanza  del 
viscere.  Tutti  questi  plessi  sin  qui  no- 
minati . mercè  di  numerosi  gangli  e 
cordoni  nervosi,  salendo  più  in  alto, 
cioè  davanti  all’aorta  ventrale,  die- 
tro il  peritoneo,  fra  le  due  capsule 
atrabiiinri  e attorno  al  tronco  del- 
l’ arteria  celìaca , formano  uno  de’ 
più  grandi  plessi  addominali  , che 
alcuni  anatomici  riguardano  come 
il  centrale  del  tronco  gonglionicu  , 
che  dicesi  plesso  solare.  È contor- 
iiato  da  due,  e talora  anche  da  quat- 
tro gangli  di  una  forma  semicirco- 
lare da  ambi  i lati.  Quelli  che  stan- 
no alta  destra  sono  tra  la  cava  in- 
feriore e la  gamba  destra  dei  dia- 
framma da  una  parte,  l’arteria  re- 
nale destro  e 1’  estremità  superiore 
della  capsula  sopra-renale  corrispon- 
dente dall’ altra  : quelli  a sinistra  so- 
no collocati  tra  la  gamba  sinistra  del 
diaframma . il  pancreas  , I’  arteria 
splenica  e la  capsula  surrenale  si- 
nistra. Il  plesso  solare  colla  sua  co- 
rona ganglionicn  donde  nasce,  non 
è altro  che  il  grande  ganglio  semi- 
lunare,  che  noi  riguardiamo  come  il 
centro  di  tutto  il  sistema  gunglifor- 
me.  Egli  è da  lui  e da'suoi  rami,  che 
si  distribuiscono  sullo  stomaco,  che 
sorte  il  nervo  pneumo-gastrico , il 
quale  spandendosi  per  l’apparecchio 
respiratorio,  ascendendo  lungo  il  col- 
lo, e contruendo  delle  anastomosi 
plessi-formi  co’ nervi  cervicali  supe- 
riori, serve  di  mezzo  di  unione  tra 
questa  porzione  gastro-toracica  itet 
nervo  gangiionico , e le  altre  due  , 
cioè  la  spinale  e la  cerebrale.  Ael 


492 


petto  s*  incontrano  i gangli  più  nu- 
merosi clic  altrove,  ina  sono  più  pic- 
cioli e più  iiiolli  di  quelli  delTaddo- 
iiiiiie,  perocché  inQuenzuti  più  pros- 
siinaineiite  da' centri  sensih:ri  d’ un 
ordine  più  elevato,  come  dal  cervello 
e dalla  midolla  spinale,  compiono  ad 
un  grado  minore  gli  iilTici  di  centra- 
lizzazione del  potere  seiisifero.  K di 
fatto  il  f)lr«so  c^fdiaco  è sotto  i’im- 
inediata  inIlueiiM  del  ganglio  cervi- 
cale superiore,  e questo  sotto  quella 
del  tronco  midollare  della  spina  : il 
plesso  polmonare , tenendo  in  sé  al- 
cuni nervi  del  quinto  paio  , è sotto 
le  influenze  cerebrali. 

La  porzione  spinale  del  nervo  gan- 
glionico  è rappresentata  da  tutto 
quel  numero  dì  gangli  che  si  trova- 
no da  ambi  i lati  della  colonna,  fra 
le  apofisi  trasverse  di  ciascuna  ver- 
tebra. ÌVella  regione  lombare  e sacra, 
essi  sono  organi  dì  comunicazione 
tra  i modi  vitali  del  simpatico  , e 
quelli  della  spina  : nella  regione  to- 
racica coordinano  allo  ste.sso  modo 
la  vita  sensifera  tra  le  influenze  del 
nervo  ganglionico  e il  pneiiino-ga- 
strico,  e i nervi  cardiaci;  e nella 
cervicale  stabiliscono  la  comunica- 
zione tra  tutti  i gangli  che  appar- 
tengono ai  nervi  cerebrali.  Dobbia- 
mo oggi  al  celebre  anatomico  llìrzel 
delle  scoperte  le  più  interessanti  su 
tutte  le  anastomosi  del  ganglio  cer- 
vicale superiore  co’  rami  de’  nervi 
encefalici-  Principalmente  egli  ne 
presenta  col  nervo  motore  esterno, 
e coi  rami  del  sesto  paio.  Egli  ha 
inoltre  rleterininata  una  perpetua  co- 
municazione tra  le  iìla  nervose  del 
ganglio  carotideo  e il  nervo  vìdiano. 
Anzi  egli  crede  che  il  ramo  profon- 
do di  quasi’ ultimo  appartenga  tut- 
t’ intero  al  tronco  ganglionico.  Il 
ganglio  cervicale  superiore  cumuni- 
canao  insieme  col  glosso-faringeo,  e 
il  ramo  superficiale  del  vidiano,  col 
ganglio  mascellare,  col  ciliare,  col 
tronco  del  pneumo-gastrico,  e spesso 
anche  coll’  ipoglosso , si  comprende 
da  toli  osservazioni  deirilìrzel,  con- 
fermate da  quelle  di  Hibes,  Block  e 
Cloquet,  la  estensione  dei  poteri  sim- 
patici della  {rarzìone  spinale  del  tron- 
co ganglionico. 

La  porzione  cefalica  di  questo  me- 
desimo tronco  è pur  costituita  da 


altrettanti  gangli , che  le  ramiflcu- 
zioni  di  esso , riunite  a quelle  del 
sistema  nervoso  cerehrale , formano 
dentro  al  capo.  Questi  gangli  sono 
il  glosso-faringeo , il  mascellare  , il 
naso-palatino,  lo  sfeno-palalino,  l’of- 
talmico, il  carotico.  Il  glosso-farin- 

f:eo  manda  delle  fila  ulr  organo  del- 
’ udito  : il  mascellare  anch'egli  si 
anasioinizza  colla  corda  del  timpano, 
e col  rumo  linguale  del  quinto  paio; 
il  naso-palatino,  dopo  avere  sparso 
olcuni  rami  nella  membrana  del  pa- 
lato , si  congiunge  col  nasale  e col 
dentale  superiore  ; lo  sfeno-palalino, 
che  si  distribuisce  alla  membrana  pi- 
tuitoria  c alla  mucosa  della  bocca , 
ctimunica  con  ambedue  le  ramilieazio- 
nidel  nervo  vidiano.  donde  si  unasto- 
mizza  col  facciale.  IlirzeI  nc  ha  se- 
guito le  fila  sino  alla  sostanza  del 
nervo  ottico.  L'oftalmico  è costitui- 
to dal  nervo  motore  comune  , dal 
filamento  nasale  del  quinto  paio , e 
da  filetti  del  tronco  ganglionico.  Ku- 
sel  nc  ha  seguito  un  soUilissimo  ra- 
mo che  accompagnava  l'arteria  cen- 
trale della  retina!  Il  carotico  comu- 
nica col  cervicale  superiore  per  uu 
ramo  del  ganglionico;  esso  è in  rap- 
porto col  .sesto  paio,  col  ganglio  di 
.tleckel  e coH'oftalmico.  Hirzcl  ne 
ha  veduto  de’  filamenti  anasloniiz- 
zarsì  colla  parte  supcriore  del  nervo 
vidiano. 

Per  tutte  le  quali  anatomiche  ri- 
membranze si  conosce,  come  il  gran- 
de sistema  gangliforine  colla  sua  e- 
stremità  cefalica  sia  in  rup|)ortocoi 
nervi  di  lutti  gli  organi  de’  sensi. 
Busta  soltanto  che  noi  consideria- 
mo, come  ((uesl' apparecchio  nervoso 
sia  il  primo  che  sì  sviluppi  nel  feto. 
Dalle  sceltissime  osservazioni  di  Lub^ 
Stein  si  ricava , che  questo  nervo  si 
rende  gin  assai  notabile  nell’  embrio- 
ne di  tre  mesi,  che  i suoi  gangli 
sono  assai  apparenti , c offrono  lo 
stesso  colore  che  quelli  dell'adulto, 
e che  in  proporzione  all’  età , sem- 
brano assai  più  forti  e assai  più  svi- 
luppati ; la  sola  corona  ganglionica 
semi-lunare  sembra  ancora  imper- 
fetta ; il  che  è una  prova  di  quanùi 
superiormente  fu  stabilito,  che  que- 
sto ganglio  è il  centro  di  conver- 
genza dell’apparecchio  sensifero  che 
finora  abbiamo  esaminato. 
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11  midollo  spinale  rappresenta  nel- 
r adulto  un  grosso  cordone  nervoso 
fusiforme,  che  dalle  parli  lombari 
del  canale,  o speco  vertebrale,  en- 
tro cui  è posto,  si  eleva  sino  al  ponte 
del  Varolio,  dal  quale  è diviso  perlina 
fossetta  traversale  foggiata  a guisa 
di  un  anello,  sulla  suo  faccia  anterio- 
re. Da  ambi  i lati  di  questo  tronco, 
in  corrispondenza  con  ciascuna  ver- 
tebra nascono  de’  fascetti  nervosi  ci- 
lindrici e biancastri  , gli  uni  ante- 
riori, gli  altri  posteriori,  paralleli 
fra  loro  da  ambi  i lati,  che  sortono 
poi  per  il  foro  di  ciascuna  vertebra, 
e s’incontrano  o dentro  o fuori  di 
esso  co’  gangli  dell’apparecchio  gan- 
gliforine,  superiormente  descritto. 
Queste  diconsi  le  radici  anteriori  e 
posteriori  de'  nervi  spinali,  intorno 
alle  quaK  sì  belle  esperienze  hanno 
istituito  il  Bellingen  e il  Panizza 
per  diflerenziarne  gli  usi,  come  ve- 
dremo parlando  liella  fisiologia  di 
questo  tratto  del  sistema  nervoso.  Il 
midollo  spinale  è composto  della  me- 
desima sostanza  bianca  c grigia  di 
che  è composto  il  cervello,  colla 
nota  differenza,  che  (|ui  la  bianca  o 
midollare  è aireslerno.  Tutto  il  cor- 
done midollare  è rivestito  da  ima 
incinbrniia , che  alcuni  tengono  per 
nii  prolungamento  della  pia  madre, 
altri,  con  Bichat,  considerano  come 
ini  diluì  particolare neurileina.  Seni- 
brache  la  evoluzione  progressiva  del 
midollo  spinale  vada  di  conserva  con 
quella  del  sistema  ganglionare,  e dello 
sviluppo  organico  del  tronco  infe- 
riore e delle  estremità.  Imperocché 
la  nmio  equiua  si  forma  più  tardi 
nella  vita  del  feto,  quando  cioè  la 
parte  inferiore  del  tronco  prendendo 
il  suo  accrescimento . i nervi  lom- 
hari  e sacri  si  prolungano,  intanto 
che  la  midolla  spinale  conserva  la 
sua  prima  dimensione.  Il  che  collima 
colle  osservazioni  di  anatomia  com- 
parata. i\c’  pesci  il  tronco  spinale  si 
prolunga  sino  all’estremità  senza 
i'omiar  nulla  che  rassomigli  allucau- 
da  equina  dell’uomo.  Lo  stesso  si 
osserva  ne’  rettili  e negli  uccelli;  e 
.Meckel  ha  veduto  il  midollo  esten- 
dersi sotto  al  sarro  nei  mammiferi. 
A inisuFa  che  gli  anìmuM  si  allonta- 
nano dalla  fomaa  iimiNia,  e secondo 
rhc  l’uoiBO  stesso  si  approssima  più 


al  suo  stato  di  embrione , la  propor- 
zione tra  il  volume  della  spina  e quel- 
la del  cervello  va  decrescendo.  L’uo- 
mo è fra  tutti  gli  animali,  dice  Soem- 
mering,  quello  in  che  il  midollo  spi- 
nale è più  piccolo , messo  in  rap- 
porto col  suo  cervello.  (Juesto  però’ 
non  si  osserva  che  iieH’adulto,  quan- 
do il  cervello  è giunto  al  suo  com- 
pleto sviluppo.  IVeir  embrione  que- 
st’ ultimo  sta  al  disotto  in  volume  a 
quello  della  spina.  Krro  una  bellis- 
sima legge  della  evoluzione  progres- 
siva del  sistema  senziente  in  rap- 
porto colla  perfettibilità  dell’  essere 
che  la  riguarda.  Durante  il  primo 
mese  delln  vita  intrauterina  il  mi- 
dollo spinale  non  è che  un  tubo  mem- 
branoso, pieno  d'iin  tliiido  chiaro  e 
trasparente.  Verso  la  fine  del  secon- 
do mese  onesto  fluido  prende  la  con- 
siìttenza  (li  una  massa  bianca  e pol- 
tacea  somigliante  all’albume  delliio- 
vo.  Al  di  là  (li  questo  periodo  una 
materia  rossastra  e disseminata  di 
imiiierose  virgolette  vascolari  si  de- 
posita nel  nipzan,  e condensandosi 
entrambe  danno  un  grado  di  svilup- 
do  e di  consistenza  maggiore  al  tron- 
co nervoso,  che  nel  secondo  tei'iiario 
della  gravidanza  è già  completo  ; di 
che  si  avvede  la  primipara,  che  verso 
il  quinto  mese  soltanto  comincia  a 
sentire  i saUellnmenti  della  sua  prole. 

Come  un  prniungamenlo  della  mas- 
sa nervosa,  contenuta  nel  canale  ver- 
tebrale, noi  riguarderemo  il  midollo 
obloiigato  , detto  giustamente  pars 
cepkalica  tiieilitllce  .tpinalii.  (ju^aln 
va  dal  gran  foro  occipitale  sino  alln 
protuberanza  anulare , aumentando 
sempre  più  di  volume.  Le  sue  due 
facce,  l'anteriore  e la  posteriore, 
presentano  varie  eminenze , tra  le 
quali  le  prime  sono  dette  corpi  pi- 
ramiilali  unlerioi'i , unite  ai  corpi 
olivari:  le  seconde,  corpi  pirami- 
dali posteriori,  che  NVillis  e Reil 
chiamano  più  esattamente  crura  ce- 
rebelli , o procejiiiiis  cerebelli  ad  me- 
dullam  oblongatam.  La  stessa  disjio- 
sizinne  della  sostanza  bianca  c grigia, 
e lo  stesso  solco  dì  divisione  di  que- 
sto corpo  nervoso , che  si  continua 
lungo  la  spina,  sino  alla  regione 
lombare,  provano  eh' essa  non  è se 
non  una  aslreinità  tcfvdica  della  stes. 
sa  midolla  spinale. 
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Le  eminenze  anteriori  della  mi-  imn  hanno  fatto  che  confermarla, 
dolia  ohlongata,  otsia  i corpi  pira-  Egli  è verso  il  quarto  mese  che  si 
inidali  anteriori,  e corpi  olivari,  non  produce  il  corpo  ciliare  del  cervel- 
danno  origine,  come  oggi  si  pensa,  letto,  donde  sortono _i  due  cordoni 
alla  formazione  del  cervello  ; ma  sol-  fibrosi,  che  ilanno  origine  alla  pro~ 
tanto  servono  di  mezzo  di  connes-  tiibertmsa  anulare,  o ponte  inferio- 
sione,  tra  i modi  di  vita  del  sistema  re  di  esso.  È respinto  indietro , e 
eerebello-spinale , e quelli  del  cer-  collocato  nell’occipite  come  tutta 
vello.  Di  (atto  è qui  dove  solamente  la  massa  encefalica  nel  testino  degli 
le  fibre  tra  di  loro  s’incrocicchiano,  animali  : nella  scimia,  il  di  cui  cer- 
perocchè  vanno  a comunicare  con  un  vello  più  somiglia  a quello  dell’uo- 
sistema,  dove  la  posizione  delle  due  mo,  gli  emisferi  indietreggiano  tan- 
sostanze  bianca  e grigia  è diversa,  to  che  giungono  persino  a coprire  il 
Cosi  incrocicchiate  queste  fibre,  si  cervelletto;  il  che  provali  grado  in- 
(‘spandono  per  comunicare  coi  pe-  feriore  di  animalità  , che  il  cervel- 
diincoli  del  cervello,  li  quale  non  letto  occupa  nella  specie  umana,  a 
sembra  a noi  che  possa  riguardarsi  confronto  del  cervello  : inferiorità 
come  una  produzione,  una  efllore-  che  è anche  determinata  dal  sovrab- 
scenza  della  midolla  spinale,  ma  che  bondare  in  questo  la  sostanza  grigia 
costituisca  un  sistema  nervoso  a par-  sulla  midollare,  non  che  dall’ aver 
te,  diviso  come  è dalla  natura  stes-  acquistato  un  completo  sviluppo  ad 
sa,  la  mercè  di  un  robusto  setto  un’epoca,  in  che  il  cervello  none 
membranoso , dal  sistema  cerebello-  ancora  salito  al  suo  perfezionaraen- 
spinale  : e debba  tenersi  come  ori-  to.  Il  deposito  lamellare  della  so- 
ginato  piuttosto  da  tutte  le  estremi-  stanza  iiervea  della  sua  faccia  infe- 
tà  e cordoni  nervosi , che  partono  riore  o interna  , che  si  farebbe,  se- 
dagli organi  dei  sensi,  de’  quali  egli  enndo  Serres,  per  il  plesso  coroi- 
non  sarebbe  che  una  nervosa  espan-  date,  che  penetra  nel  quarto  venlri- 
sione.  Per  tal  modo  i peduncoli  del  colo , e che  dà  origine  ai  corpi  ci- 
cervello  sarebbero  organi  intermedi,  e liari,  non  si  effettua  che  al  miarto 
non  darebbero  origine  ai  talami  ot-  mese  della  vita  intrauterina.  I sol- 
tici  come  si  pretende,  ma  invece  que-  chi  trasversali  c i lobuli  non  sono 
sti  ultimi  non  sarebbero  che  uno  formati  e visibili,  che  al  quinto  roe- 
spandimentn  dei  nervi  della  visione:  se:  la  sostanza  corticale  esterna  che 
e di  fatto  la  distribuzione  della  so-  ne  avvolge  la  massa,  non  si  foniiu 
stanza  cinerea  e midollare  in  essa  , che  al  nono  mese.  1,0  sviluppo  adtin- 
variando  e somigliando  a quella  del-  que  del  cervelletto  è più  tardivo  del 
la  spina,  concorderebbe  cogli  odici  tronco  ganglionico,  che  notamnin 
motori  e sensitivi  di  questa,  essendo  già  formato  al  terzo  mese , più  del 
I’  occhia  destinato  a continui  movi-  midollo  spinale  che  osservammo  al 
menti , oltre  al  senso  della  visione,  testo  mese  già  completo , più  pre- 
Intanlo  la  storia  delle  inostrnosità  coce  all’opposto  di  quello  del  cer- 
ei offre  dei  casi  ite’  quali  il  cervello  vello,  al  di  cui  completo  svolgimeli- 
era  uerfeltumente  sviluppato , e ij  to,  e forse  anche  alla  di  cui  perfetta 
midollo  spinale  mancava  affatto  : altri  formazione  è necessaria,  secondo  me, 
in  che  questo  esisteva,  e il  feto  era  la  progressiva  azione  degli  oggetti 
acefalo.  esteriéri  sugli  organi  dei  sensi  nella 

Ciò  non  pertanto,  quello  che  più  vita  extrauterina.  Il  cervelietto  si 
Sembra  confermato  dalle  moderne  os-  accresce  proporzionalmente  a inisu- 
servazìoni  si  è,  che  il  cervelletto  sia  ra  che  le  facoltà  animali  divengono 
il  prodotto  dei  corpt-resli/brmi,  os-  più  ottuse,  e la  midolla  spinale  a 
sia  delle  eminenze  posteriori  del  mi-  misura  che  i movimenti  muscolari 
dolio  oblonpito,  e che  questi  tre  or-  prendono  più  di  energia;  il  che  non 
gani , midollo  spinole , oblongato  e na  mai  luogo  che  a scapito  dell’  in- 
cervelleltn,  formino  tutto  un  siste-  tendimento.  Cosi  le  proporzioni  re- 
ma. Questa  interessante  scoperta  de-  lative  di  queste  tre  parti  del  siile- 
vesi  prima  al  valentitsiiu<»  Praeas-  ma  nervoso,  determinano  esattamen- 
taii,  e i moderni  Reil  t Tiedemann  te  nell’anima  il  grado  (finteÙigenza 
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e di  perfezione  degli  esseri  del  regno 
animale. 

Uiiella  inedesimo  midolla  oblon> 
gaU  che  di  anpra  vedemmo  dare  ori- 
gine posteriormente  al  cervelletto, 
la  scala  ad  alcuni  anatomici  mo- 
derni colle  sue  eminenze  anteriorì 
(corpi  piramidali  ed  olivari)  per  in- 
tendere insieme  la  produzione  della 
massa  cerebrale , e riguardare  per 
conseguenza  quest’ ultima,  come  una 
espansione , una  efllorescenza  del 
tronco  spinale.  Accennammo  di  so- 
pra , come  piuttosto  a noi  piaccia 
riguardare  il  cervello,  quale  uno 
spandimento  dei  nervi  cerelmali,  la 
di  cui  origine  riteniamo  esterna , e 
derivante  dal  materiale  degli  organi 
dei  sensi.  Ma  ciò  non  tifile  che  per 
seguire  l’ andamento  fibroso  della 
massa  cerebrale,  non  possiamo  an- 
che noi  tener  dietro  a quella  ori- 
gine che  ad  altri  piace  oggi  asse- 
gnargli. Imperocché  egli  è fuor  di 
dubbio,  che  per  queste  tracce  se- 
gnate a'  nostri  tempi  dal  coltello 
anatomico  de’  moderni,  si  è potuto 
conoscere  il  modo  di  formazione  suc- 
cessiva delie  parti  di  un  organo , 
tutta  la  scienza  del  quale  prima  non 
consisteva  ctie  nel  dare  un  nome  va- 
go, e talora  anche  bizzarro  a queste 
parti  medesime.  Sino  a Fracassati  e 
Kolandu , tutta  l’ anatomia  del  cer- 
vello non  era  che  un  tagliarlo  o ver- 
tiralineute,  o orizzontalmente , e un 
ridurlo  nelle  più  sottili  fettuline. 
1 lessa,  altro  scopo  non  aveva  che  di 
cercarvi  ventricoli , corpi  striati , 
corni  d’ amraone,  piedi  a’ ippocam- 
po , volte , ponti , pilastri , salterj  , 
natiche  e testicoli.  Quanto  ai  nervi, 
iii-endevano  tutti  origine  dal  cervel- 
lo, e il  sistema  nervoso  della  colon- 
na vertebrale  non  ne  era  che  un 
prolungumeiUo.  Poco  innanzi  a ÌHe- 
ckel  e Soemmering,  si  credeva  che 
non  restassero  a farsi  altre  scoperte 
sul  cervello,  che  quelle  che  hanno 
per  oggetto  l’origine  dei  nervi.  E 
dopo  le  fatiche  di  Vicque  d’ Azir,  di 
Prokaskn,  dei  VenzeI , tuUi  riguar- 
davano come  presunzione  il  cercare 
(lualche  cosa  ai  iiiiovo,  o un  ordine 
d’organizzazione  diOferente  in  questo 
molle  apparecchio,  già  creduta  a siif- 
fieenza  perlustrato.  Lo  stesso  Pie- 
tro Frank,  con  questo  coasiglio  in- 


vitava Gali  a desistere  dai  suoi  la- 
vori. Ma  nè  IVnIaiido,  né  (ìull  vol- 
lero arrestarsi.  L’ impairtanza  mas- 
sima dei  lavori  di  questi  due  insigni 
consiste  nell’ aver  trovato  e seguito 
l’andamento  delle  fibre  che  costitui- 
scono la  mussa  cerebrale  : il  perché, 
siccome  è nolo , il  secondo  tenendo 
dietro  alle  loro  flessuosità  diverse , 
ha  potuto  dispiegare  come  una  mem- 
brana queir  inviluppo  fragilissimo 
di  parti  fra  di  loro  in  mille  guise 
combinate.  Ouest’  unirà  parte  anato-' 
mica  del  sistema  di  Gali , disgiunta 
ancora  da  certe  sue  dediiziuni  fisio- 
logiche, non  sempre  vere,  e della 
sua  cranioscopia , che  sebbene  in 
molti  suoi  particolari  ancor  dubbia, 
non  cadrà  nella  dimenticanza , in 
che  oggi  sono  precipitati  i sistemi 
fisiogiiomoiiid  di  Lavuter  e Della 
Porta,  è quella  che  forma  la  princi- 
pale gloria  dell'illustre  anatomista. 
Però  in  Italia,  due  anni  innanzi  che 
Gali  e Spurziieim  pubblicassero  la 
loro  grande  opera  sul  cervello,  ave- 
va il  Rolando  dato  in  luce  le  sue  ri- 
cerche anatomiche  sullo  stesso  or- 

f;ano , e devesi  a lui  assolutamente 
a prima  scoperta  delle  ramificazioni 
cerebrali  dei  processi  fibrosi , e del 
nuovo  modo  di  trovarle  e sezionar- 
le. Dietro  queste  tracce  del  nostro 
italiano,  Gali  non  ha  fatto  che  per- 
fezionare il  nuovo  sistema  anato- 
mico. 

Troppo  lungo  sarebbe,  ed  anche 
superfluo  al  nostro  divisiiniento , il 
trattare  al  minuto  l' anatomia  del 
cervello.  Giova  supporla  sempre  no- 
ta a chi  fa  passaggio  alla  scienza 
dello  stato  morboso.  .Xondimeno  del 
nuovo  modo  di  studiarlo  diremo  le 
cose  principali,  come  quelle  che  gui- 
dano insieme  alla  cognizione  de’  ca- 
ratteri di  evoluzione  che  presenta  il 
cervello,  comparativamente  a quelli 
che  si  volessero  ricercare  eziaudio 
negli  animali  vertebrati.  « Il  ponte 
superiore,  ossia  le  eminenze  quadri- 
gemine, nasce  sempre  dalle  parti  la- 
terali (Iella  midolla  oblongata  al  da- 
vanti dai  cervelletto;  si  eleva  sotto 
la  forma  di  due  niembi-anc  che  si 
ripiegano  dai  di  fuori  al  di  dentro , 
lasciando  tempre  fra  loro  uno  spa- 
zio a semplice  fessura , o un  vero 
ventricolo  che  cuniunica  col  quarto 


ila  una  parie  , coi  terzo  dall’altra. 

composto  d’ UDO  strato  di  sostan- 
za intine  produce  il  fuscetto 

principale  delle  radici  del  nervo  ot- 
tico, di  maniera  che  il  suo  volume 
è ili  proporzione  con  quello  del  ner- 
>0  e colla  perfezione  del  senso  della 
vista.  1 talami  ottici  sano  situati  in 
sul  davanti  del  ponte  sopraccennato, 
e sempre  alla  estremità  dei  pedun- 
coli del  cervello,  dei  quali  non  sono 
riguardati  che  come  una  espansione; 
una  cummissura  sottile  e delicata  li 
unisce,  e fra  loro  si  trova  il  quarto! 
ventricolo.  1 corpi  striati  sono  si-l 
tuati  più  sul  davanti,  e sempre  uniti  I 
per  la  commissiini  anteriore,  e vc{»-- 
^'onsi  escirc  da  essi  i nervi  olfuUorj. 
liiQne  pii  emisferi  coiitornuiio  que- 
sti corpi  striali,  ripiegandosi  indie- 
tro, se  ne  nlloiitauano  più  o meno, 
e si  ricurvauo  sopra  sé  stessi  ; ina 
compreiuiono  sempre  una  cavità , 
nella  quale  si  trova  costantemente 
il  corpo  striato,  (pialche  volta  ancora 
il  talamo  olticu,  e che  comunica  col 
solco  centrale  della  midolla  oblon- 
gata.  » UJi:.  citis.  mal.  art.  Cer- 
vELLoi.  (Jueste  nozioni  generali  so- 
no suflicenti  ner  dirigere  il  coltello 
anaimuieo  nell’eiicefalolomin  a nor- 
ma e secondo  l'  andamento  delle  fi- 
bre che  ne  costituiscono  lo  svolgi- 
mento progressivo  delie  parli  prin- 
cipali. 

Considerando  la  sevoliizione  della 
massa  encefalica  In  corrispondenza 
ai  periodi  della  vita  del  feto , ed  n 
quelli  di  evoluzione  del  tronco  spi- 
nale c ganglioiiieo , si  vede  come' 
quello  della  prima  è più  tardiva  del- 
le altre.  Egli  è nel  terzo  mese  sol- 
tanto della  vita  inlrauteriua  che  co- 
minciano a com|>arire  in  mezzo  n 
un  fluido  alhuminoso  le  vestigìa  del 
midollo  oblongato,  del  niiartu  ven- 
tricolo, dei  peduncoli,  dei  tubercoli 
iiadrigemini,  e dei  corpi  striati , e 
ei  talami  onici,  che  si  ravvisano  tra 
il  terzo  e il  quarto  mese  insieme  col 
corpo  calloso , il  ponte  del  Varolio, 
c i ventricoli  laterali.  Di  conserva  a 
queste  evoluzioni  compariscono  an- 
che i nervi  olfattorj  e gli  ottici  : e 
cosa  molto  notevole,  e cne  tonferma 
la  nostra  ipotesi  dell’origine  della 
massa  cerebrale  dai  nervi  ..tegli  or- 
gaai  dei  scusi,  è die  le  prime  parli 


che  acquistano  nella  detta  mossa  la 
loro  convenevole  consistenza  prima 
degli  emisferi,  e prima  che  su  que- 
sti si  veggano  le  circonvoluzioni,  o 
i processi  enleroidei  , sono  appunto 
I corpi  striati  e i talami  ottici  dove 
mettono  foce  , secondo  noi , i nervi 
corrispondenti.  >’el  quinto  mese , 
quando  il  tronco  spinale  è completo 
ed  eseguisce  anche  le  funzioni  di 
movimento,  il  cervello  non  ha  an- 
cora acquistate  le  circonvoluzioni. 
Uuestc  non  compaiono  che  al  sesto 
mese  in  semplici  rudimenti,  che  non 
acquistano  convenevole  sviluppo  che 
uir  ottavo  mese,  nel  che  pure  tutta- 
via resta  ancora  molto  a farsi  oltor- 
no  al  compimento  della  periferia  di 
quest'  organo. 

Onesti  diversi  periodi  di  evoluzione 
nel  cervello  del  feto  umano,  secondo 
le  sagacissime  osservazioni  di  Me- 
ckel  rappresentano  esattamente  tutti 
que'  gradi  di  organica  formazione, 
ne’  quali  In  natura  si  arresta  nella 
genesi  del  cervello  degli  animali  ver- 
tebrati- Così  il  ponte  superiore  a 
una  certa  epoca  invece  dell’  acque- 
dotto del  Silvio  contiene  un  vero 
ventricolo , come  nogli  uccelli  : gli 
emisferi  non  formano  che  due  lamine 
successivamente  concrescenti,  di  cui 
tutti  i gradi  di  estensione  e di  svi- 
luppo si  trovano  presso  i diversi 
animali , da  quelli  ne’  quali  manca 
del  tutto , come  nei  pesci , sino  alla 
somiglianza  quasi  perfetta  che  pre- 
sentano con  quelle  dell’ uomo,  come 
nella  scimia:  le  circonvoluzioni  non 
appariscono  che  verso  il  settimo  me- 
se nel  feto  umano,  e sino  a quest'e- 
poca il  suo  cervello  si  trova  al  grado 
di  sviluppo  di  quello  de’  rosicanti , 
il  cui  cervello  non  presenta  veruna 
anfrattuosita  : e apparendo  queste  , 
eccolo  già  avanzato  alla  maniera  dì 
sviluppo  cerebrale  propria  de’  ru- 
minanti, de’  solipedi,  dei  pachidermi. 

L’  uomo  non  à nato  ancora  , e già 
lo  sviluppo  del  suo  organo  cerebrale 
pareggia  quello  de’ più  perfetti  ani- 
mali. li’ evoluzione  però  dì  quest’or- 
gano, massime  alla  periferia,  non  è 
nnita,  non  è perfetta  : eh’  egli  appa- 
risca nel  mondo,  e toccherà  in  breve 
tempo  al  suo  teschio  perfezionato 
quella  corona,  che  lo  caratterizza  il 
signore  di  tutti  gli  cs.seri  viventi- 
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Suddiviso  adunque  in  tre  grandi 
sistemi  è tutto  intero  Tapparato  ner- 
voso. ^el  ganglioniro  cioè,  nel  ce- 
rebello-spinale, e nel  cerebrale.  Cia- 
scuno di  questi  ha  un  organo  nervo- 
so, che  insieme  coli’iiilro  lo  connette 
e serve  di  reciproco  conduttore  delle 
proprietà  e degli  ofDci.  Donde  risulta 
quella  unità  di  composizione  e di  ino- 
diticazìone  d’ un  solo  tipo  orpraniz- 
zalore , che  oggi  come  nel  sistema 
osseo,  l'anatomia  riconosce  anche  in 
(piello  dei  nervi , e . la  filosofia  lo 
estende  a tutto  il  creato.  Cosi  la  su- 
perficie del  globo  , l’ atmosfera  che 
io  circonda , la  massa  enorme  delle 
acque  atlantiche  che  ne  dividono  i 
continenti , e gli  stessi  abissi  i più 
profondi  della  natura  sono  per  noi 
altrettante  espressioni  del  pensiero 
sublime  dell’Eterno,  che  tutto  fece 
e ordinò  secondo  un  tipo  unico  c 
supremo  di  urte  e di  sapienza. 

LF.ZIO>E  (ilL^RTA. 

Stalo  presente  della  fitiologia  del 

sistema  nervoso. 

Quando  per  funzione  organica , 
(|iialunque  ella  sìa,  s'intenda  non  un 
semplice  inovimentu  dell'  organo  o 
sistema  che  la  compie , ina  un  pro- 
cesso chimico-vitale  di  pennntazio- 
ne , che  per  essa  si  effettua  legato 
con  tutto  ciò  che  si  può  conoscere 
intorno  ai  suoi  moventi  , ai  suoi  li- 
miti, ai  suoi  resultati , questo  modo 
è il  solo  che  possa  essere  traduci- 
bile nella  sperienza,  e quindi  il  solo 
eziandio  che  stabilisca  quel  punto 
indispensabile  di  unione  e di  corri- 
spondenza tra  la  fisiologia  c la  pa- 
tologia. Applicando  questo  principio 
alla  storia  delle  malattìe  nervose , 
e non  potendo  considerare  queste 
quanto  alt'  essenza  loro , se  non 
che  relativamente  alle  funzioni  al- 
terate di  quei  sistema , entro  i con- 
fini del  quale  esse  si  nniiidano  , si 
piantano  , egli  è naturale  che  dopo 
avere  disposti  i materiali  anatoinici 
di  questo  sistema , si  debba  passare 
a trattare  delle  funzioni  sue  nello 
stato  sano , per  poi  inoltrarsi  con 
onesto  guida  a discoprire  le  leggi 
dei  loro  deviamenti , che  è quanto 
dire  a investigarle  nello  stato  pata- 
J*ucc.  Sol.  1. 


logico.  Per  segregare  le  malattie  ner- 
vose dalle  altre  comuni  categorie  di 
morbi  e cronici  ed  acuti , e per  as- 
segnar loro  quel  particolare  carat- 
tere che  si  recano  con  seco,  imporla 
non  solo  separarne  il  sistema  orga- 
nico su  cui  fissano  la  loro  sede,  ma 
principalmente  separare  le  funzioni 
di  quest’ iillimo  dalle  altre,  che  si 
osserva  esser  proprie  d’  altri  orga- 
nici apparecchi  , considerare  l’ inde- 
pendenza  fisiologica  prima  di  tutto 
il  sistema,  e quindi  dei  principali 
centri  d’azione  che  le  costituiscono. 

Generare  ed  esercitare  la  sensibi- 
lità e il  movimento  , ecco  1’  officio 
primitivo,  al  quale  tutti  gli  altri  si 
riducono,  e che  è proprio  e dimo- 
stratissìmo  nel  sistema  de' nervi.  Di 

Questo  officio  sono  prive  le  parti 
ove  I nervi  non  giungono.  Il  fatto 
semplicissimo  delia  abolizione  della 
sensibilità  e del  moto  insieme  , o 
dell'una  e dell’  altra  seporatumeiite, 
quando  un  tronco  nervoso  sia  re- 
ciso , discopri  e collocò  questo  ve- 
ro fuori  d’ogni  controversia.  Ta- 
luni riguardano  tutto  l'insieme  del- 
l'apparato seiisifero  come  una  appen- 
dice data  dalla  natura  a quelli  esseri 
che  dovevano  non  solo  vivere,  nu- 
trirsi e riprodursi,  ma  ancora  sen- 
tire, muoversi,  essere  animati.  Pos- 
sono adiiiiqup  esercitarsi  alcune  fun- 
zioni senza  l’intervento  ae'  nervi. 
La  vita  dei  vegetabili,  sebbene  come 
altrove  diceinnio,  Breehet  e Diitro- 
chet  rassomigliano  ai  nervi  la  loro 
sostanza  midollare,  non  si  potrà  ne- 
gare che  non  sia  retta  principal- 
mente da  altre  funzioni , e che  non 
primeggino  in  essa  le  nutritive  e le 
assorbenti.  Trovansi  pure  le  simili 
funzioni  in  animali  dove  non  esiste 
traccia  di  nervi.  »gli  animali  su- 
periori e anche  nell’  uomo  vi  sono 
pure  delle  parti  che  sono  prive  di 
nervi.  Si  svolge  pure  l'einhrione  per 
qiialclie  tempo  entro  I'  utero  mater- 
no , senza  che  appariscano  ancora 
vestigia  nel  sistema  nervoso,  il  qua- 
le vedenimo  che  solo  ai  terzo  mese 
si  mostra  nei  tronco  ganglioiiare. 
A mantenere  adunque  le  leggi  della 
vita  entro  a certi  limili , non  osta 
alla  natura  l’assenza  del  sistema  dei 
nei'vi.  !>ella  vita  dell’  uomo,  che  è 
il  compendio  delle  leggi  vitali  di 
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tutti  gli  c»»cri  organizzali,  si  vedo- 
no anello  in  lui  ripetersi  i medesimi 
fenomeni.  Il  sistema  iiervo.so  ne  of- 
fre uno  in  sé  ste.sso  che  è il  mag- 
giore di  tutti  gli  altri  ; è questo  lo 
stato  di  sonno,  (.lui  la  più  nobile 
parte  di  lui  è ossopita , priva  di 
azione,  olTre  I"  immagine  delia  mor- 
te: iiitiintocht  il  polso  batte  vigoro- 
so , la  respirazione  e la  einatosi , 
rasìorbimento  e In  assimilazione  si 
eseguiscono  e.on  la  mns.siina  ener- 
gia. Ox'inti  non  sono  del  resto  i ca- 
si patologici  che  ri  contestano  que- 
.sto  isolamento  d'azione,  questa  pro- 
prietà di  modi  vitali  esclusiva  ni 
sistema  senziente?  Penetrate  in  una 
gola  del  basso  Valese , e vi  trove- 
rete il  cretino  che  accovacciato  sulla 
soglia  della  sua  capanna , con  testa 
piatta,  grandi  occhi  e bocca  smisu- 
rata, vi  sembrai!  prototipo  della  in- 
sensibilità; eppur  egli  è gonfio  di  pin- 
guedine , c tende  iiTesislibilniciite 
alla  lascivia.  Volgetevi  a <|uel  mi- 
sero apopiclico  che  paralizzato  e 
contratto  in  tutte  le  estremità,  giace 
da'  qualche  anno  inchiodato  sopra 
ima  seggiola:  assordatue  muto  della 
favella,  non  ha  altro  che  lo  sguardo 
che  ali'  uomo  lo  rassomigli  : le  sue 
occupazioni  sono  ridotte  al  solo  te- 
ner stretto  sotto  il  cubito  un  sucido 
panno,  col  quale  va  asciugandosi  la 
copiosa  scialiva  che  gii  cola  giù 
dalle  labbra,  e le  lacrime  che  tra  i 
singulti  gli  si  presentano  spesso  sul 
ciglio . ogni  volta  che  al  suo  intel- 
letto si  rìnfldcciano  le  rimembranze 
del  passalo.  Kppiirc  in  mezzo  a si 
compassionevole  deperimento  di  ner- 
vose funzioni,  il  suo  polso  è grande 
c robusto,  la  sua  pelle  ha  la  più  lio- 
l'ida  apparenza,  la  sua  nutrizione  si 
eseguisce  con  una  sorprendente  nor- 
malità. (Questi  ed  altri  simili  fatti 
non  tanto  provano  la  indipendenza 
fisiologica  che  talora  si  osserva  nei 
due  principali  sistemi  della  vita  ve- 
getante e senziente , il  sanguigno  e 
il  nervoso . non  tanto  provano  In 
diversità  de'  loro  modi  intrinseci 
d'azione  vitale,  ma  porgono  esempio 
altresì  di  una  specie  d'antagonismo 
che  tra  ambedue  si  esercita  tanto 
nello  stalo  sano  che  nel  morboso. 

Nel  disporre  i materiali  anatomici 
del  sistema  dei  nervi  per  1’  analisi 


delle  loro  diverse  località,  e dei  loro 
diversi  periodi  di  evoluzione,  corri- 
spondenti a que'  gradi  di  perfettibi- 
lità in  che  la  natura  li  tronca  nelle 
diverse  specie  degli  esseri  della  sedila 
animale,  fummo  condotti  a stabilire 
tre  centri  principali  al  suddetto  si- 
stema, cioè  guiiglionicu  l’uno,  cere- 
bello-.spiiiale  l'altro,  encefalico  il  ter- 
zo. La  legge  deiriiidipendenza  fisiu- 
logica  sani  dimostrata  anche  in  que- 
sti parlitamente,  ora  che  passeremo 
a indicarne  ì mòdi  per  i quali  entro 
ad  essi  si  modifica  la  funzione  senso- 
ria o motrice. 

_ Gli  animali  sono  composti  di  tanti 
sistemi  nervosi , dicono  alcuni , per 
quante  sono  le  loro  funzioni  diffe- 
renti. Qiie.sto  falso  principio  deriva 
du  lina  intemperanza  di  umilisi,  co- 
me il  ridurre  lutto  l’apparato  .sensi- 
fero  ad  una  unità  iiidecoinponibile , 
ò un  abuso  di  sintesi.  Per  isehivare 

3uesti  estremi  viziosi,  bisogna  slii- 
iar  bene  le  varie  funzioni  che  de- 
rivano dai  loro  varj  centri,  e vedere 
se  le  modificazioni  di  queste,  impo- 
nessero di  riguardarli  separaUniente, 
e contrassegnare  la  località , il  nu- 
mero e r niìicio.  Per  il  tronco  gan- 
glioiiico  esistono  le  seguenti  osser- 
vazioni. Egli  dilTerisce  anatomica- 
mente dai  nervi  spinali  e cerebrali, 
perchè  le  sue  fila  sono  più  esili,  più 
molli,  e di  un  colore  bigiccio;  que- 
ste difièrenze  ha  voluto  confermare 
anche  l’ analisi  chimica,  l.v  quale  in- 
stiluita  du  Bichnt , dal  Vunlzer , dal 
Lassaigpe  ha  mostrata  la  sua  so- 
stanza in  qualche  parte  diversa  dalia 
cerebrale  e dalla  spinale.  Non  vi 
ha  dubbio  , che  quei  riiaineiili  coi 
quali  si  unisce  in  alto  col  quinto  c 
sesto  paio  cefalici,  c quelli  co' quali 
ognuno  de’suoi  gangli  comunica  col- 
le paia  spinali,  non  sono  (dice  Ade- 
lon)  le  origini  di  questo  nervo,  come 
ci’cdevasi  in  antico,  ma  soltanto  ra- 
mi anastofflotici , la  cui  merce  que- 
sto tronco  comunica  con  gli  nitri 
due  apparati.  Bichat  aveva  già  ri- 
conosciuta l’azione  indipendente  e 
isolata  di  questo  sistema.  Lobstein  lo 
faceva  derivare  dai  cordoni  unleriorv 
del  midollo  spinale;  ma  n questa  sua 
ipotesi  si  oppongono  i falli  deirunatn- 
iiiiu  comparata,  ne 'quali,  come  si  os- 
serva in  alcuni  moliaschi,  venni  e so- 
1 
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lifiedi,  t^li  e»i  ste  «olo  e formante  da  sé, 
u col  |Uiio  vago  tutto  il  sistema  sen- 
siferu  ; si  oppone  la  storia  dei  mo- 
stri che  svolgonsi  normalmente  en- 
tro l'utero  nella  loro  vita  vegetativa, 
comunque  difettino  dell’asse  cerebro- 
spinale. Per  la  «|ual  cosa  oggi  è di- 
mostrato che  il  simpatico,  o gan- 
glioiiico,  cogli  altri  centri  non  ha 
che  rapporti  di  trasmissione  sensi- 
tiva. La  sua  indipendenza,  come  del 
pari  la  sua  intliienza  sul  sistema  spi- 
nale e cerebrale,  e l' influenza  di 
questi  sopra  lui , sono  fatti  incon- 
testabili. Kgli  presiede  a una  parti- 
colare sensibilità , cosi  come  tutti  i 
nervi  ; ma  i movimenti  che  deter- 
mina, sono  indipendenti  dalla  vo- 
lontà, perchè  non  ne  riconoscono 
il  medesimo  eccitatore  , e le  sensa- 
zioni che  eccita  diOeriscono  nota- 
liilineiite  da  quelle  degli  apparati 
sensori,  animali  dai  nervi  cerebrali 
e da  quelli  della  spina.  Le  relazioni 
ch’esso  esercita,  hanno  I uogo  fra  ilcer- 
vello  e i visceri,  e non  fra  rorgunismo 
e gli  oggetti  esteriori,  come  succede 
dell'asse  cerebro-spinale.  Dipendono 
adunque  dalla  sua  influenza  vivili- 
caute,  tutte  le  funzioni  che  sono  re- 
lative alla  conservazione  del  mate- 
riale dell’  organismo.  Kgli  insieme 
le  connette,  e a lui  debbono  essere 
riportate  le  azioni  istintive,  e le  ten- 
denze che  hanno  per  oggetto  la  con- 
servazione. Diciamo  iiiitiiito  coiiier- 
valivo , ciò  che  si  fa  manifesto  per 
atti  che  tendono  alia  soddisf.iziune 
de’ bisogni  della  vita  organica.  Da 
ciascun  viscere  parte  un’azione  ner- 
vosa, che  vanno  a subir  poi  un’  ul- 
tima inodiQcazione  nel  ganglio  se- 
milunare, dove  si  può  collocare  la 
cinesleiia  di  Reil , die  altri  hanno 
enfaticamente  chiamato  centro  epi- 
ijoilrico,  cervella  addominale.  In  lui, 
come  organo  degli  appetiti  istintivi, 
si  opera  una  vera  utlivila  sensoria. 
1 bisogni  e gli  istinti  stanno  al  tron- 
co gaiigtiunico , come  le  facoltà  in- 
tellettuali stanno  al  cervello.  R of- 
ticio  di  questa  attività  di  elaborare, 
e ridurre  ad  un  solo  senso  le  lin- 
pressioiii  che  vengono  su  lei  ecci- 
tate dalle  azioni  dei  visceri.  Quel 
senso  è,  in  certa  guisa  abusiva  di 
esprimerci,  percepita,  e eonstituisce 
la  cotucienza  empirica  degli  appetiti 


instintivi.  Il  senso  soddisfacente  del- 
la riparazione  nutritiva  è tutto  suo 
proprio,  come  esclusivamente  gli  ap- 
partiene altresì  quello  della  rame  e 
della  sete,  quando  cioè  nella  sua  sub- 
bietllvitn  accade  la  mancanza  dei 
rapporti  fra  le  perdite  c le  ripara- 
zioni organiche.  Orando  la  cinestesi 
è foi'innta , è allora  che  può  trapas- 
sare al  cervello  per  l'opera  del  ner- 
vo intermedio  di  unione  fra  il  tron- 
co ganglionicoe  la  massa  cerebrsle, 
cioè  il  paio  varjo.  Ouesto  nei'vo,  Is 
di  cui  radici  s’ impiantano  nello  stes- 
so strato  viscerale  del  simpatico,  ri- 
sale più  in  alto  sino  alla  fessura  che 
divide  le  prominenze  olivari  che  so- 
no in  avanti , dai  corpi  restiformi 
che  sono  indietro,  sino  a quel  luogo 
insommn  d’ onde  vedemmo  partire  i 
peduncoli  del  cervello.  Weber  con- 
sidera la  medesima  funzione  senso- 
ria, distribuita  tra  il  simpatico  e il 
vago.  In  que’ pesci,  in  que’molhi- 
scni  o celalopodi , ne'  quali  manca 
r intercostale,  supplisce  il  pneumo- 
gaslrico.  Ma  nell'  nomo , avvegnuc- 
cliè  i filetti  eh’  egli  manda  al  pol- 
mone sono  assai  piccoli  , in  con- 
fronto di  quelli  del  simpatico,  è de- 
stinato ad  una  funzioiie  subalterna, 
a servire  cioè  come  di  trasmissione 
della  cinestesia  che  si  opera  nel 
gran  ganglio  semìlunare , ed  a rin- 
contro della  influenza  delle  passioni 
che  nascono  nel  cervello,  sull*  vita 
dei  visceri.  Onesto  punto  intermedio 
di  conducibilità  sensoria , fa  cono- 
scere la  distinzione  che  esiste  tra  le 
passioni,  cosi  dette  viscerali  o istin- 
tive, dalle  altre  dette  cerebrali  o in- 
tellettuali , e concilia  le  opinioni  di 
quelli  che  le  vorrebbero  tulle  visce- 
rali, COI)  gli  altri,  che  stimano  tutte 
non  esser  altro  in  origine , che  un 
lavora  della  mente.  Vedemmo  il 
tronco  ganglionico  per  mezzo  del 
ganglio  sfenn-palalino  distribuire  dei 
rami  alla  mucosa  della  bocca , sul 
quali  facendosi  la  impressione  del 
sapori,  nc  avviene  che  II  senso  del 
gusto  è tutta  opera  anch’  esso,  come 
senso  instintivo,  del  centro  del  gran 
simpatico.  £ di  fatto,  questo  senso 
elettivo  di  ciò  che  si  confà  alla  nu- 
trizione , appartiene  al  nervo  ga:»- 
glionare  esclusivamente  in  quelli 
animali  invertebrati,  in  che  egli  est- 
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Me  solo , e lo  studio  <I«-Ile  malattie 
ci  ammaestra,  che  egli  si  altero  |>re- 
leribilmcnte  in  que’  morbi  ne’  quali 
la  sede  esiste  nel  basso  ventre.  Fi'a 
i bisogni  insiintivi,  quello  del  re- 
spirare, quello  di  percepire  e gu- 
-stare  il  senso  d’  un’  uria  pura  pre- 
gna di  vita,  c di  scliifare  la  indltica, 
la  soribcunte,  appartiene  pur  anche 
rsso  alle  ramificazioni  piieiimuniche 
del  simpatico,  e il  paio  vago  è quel- 
lo, la  merce  del  quale,  T impero  di 
queste  sensazioni  si  divide  tra  il  cer- 
vello c il  ganglio  semilunure.  Il 
Bellingeri , dopo  aver  collocato  i 
sentimenti  istintivi,  e tjuello  della 
fame  e della  sete  nell’  intnxostale, 
aggiunge,  che  nei  visceri  dove  egli 
e il  paio  vago  si  insontrano  insie- 
me, si  eserciti  fra  loro  una  specie  di 
antagonismo,  provocando  il  primo 
i moti  di  contrazione,  l'altro  quelli 
di  espansione.  Secondo  questo  illu- 
»tre  anatomico,  il  paio  vago  non  sa- 
ri^be  che  un  nervo  motore  dell’e- 
siffago , del  ventricolo  e delle  vie 
aeree. 

Il  midollo  spinale  che , secondo 
che  vedemmo,  insieme  col  cervellet- 
to forma  il  secondo  centro  anato- 
mico del  gronde  apparalo  sensifero 
motore  , ha  nuciresso  un  ordine  di 
fanzioiii,  nelle  quali  sebbene  si  veg- 
ga il  consueto  riunirsi  del  senso  e 
del  moto,  sono  però  talmente  modi- 
ficate e conducevoli  a resaltali  fisio- 
logici, talmente  diversi  da  quelli  del 
cervello  e del  simpatico,  che  costrin- 
gono a concedere  anche  a Ini  uim 
saparuta  provincia , contrassegnata 
da  una  specie  di  fisiologica  indipen- 
denza. Diremo  noi  con  Builly  che 
I’  organo  delle  determinazioni  Voli- 
tive, posso  risiedere  anche  nella  co- 
lonna vertebrale?  riguarderemo  noi 
i cordoni  longitudinali  di  questa, 
come  emisferi  del  corvello  ? riguar- 
deremo noi  ciascuna  vertebra,  come 
un  teschio  che  contenp.in  sé  i suoi 
nervi,  il  suo  cervello?  Noi  non  an- 
dremo tnnl’ oltre;  ma  seguendo  pas- 
so passo  le  moderne  sperienze , ci 
permetteremo  solo  quella  castigata 
induzione , die  da  queste  ci  verrà 
fatto  di  ricalare. 

Anche  gli  antichi  avevano  rico- 
nosciuto nel  DiiUoliu  spinale  un  mo- 
dó'di  vita  pressoché  Isolalo  dagli 


altri  centri  nervosi.  Platone  non 
esitò  persino  a collocarvi  la  sede 
dell’  anima.  Che  però  in  |ui  risieda- 
no esclusivamente  i principe  di  quei 
movimenti  del  corpo,  che  diconsi  di 
Iranslazione,  di  flessione  , di  esten- 
sione , è posto  oggi  fuori  di  ogni 
dubbio  dalle  sperienze  di  Lcgallois, 
di  Kachetti,  di  lire,  di  .llagendie , 
di  Bellingeri  e di  Floiirens.  Per 
(|ueste  nieilesime  esperienze  è stabi- 
lito che  il  senso  tattile,  sparso  su 
tutto  il  grand’  organo  della  cute , 
riconosca  altresì  il  suo  centro  esclu- 
sivamente in  questa  porle  del  siste- 
ma nervoso.  Le  questioni  che  si 
agitano  oggi  tra  i fisiologi,  se  l’una 
maniera  di  moto  u I’  altra  competa 
pili  alle  radici  anteriori”,  che  alle 
posteriori  dei  nervi  spinali,  e se  que- 
ste più  die  quelle  sieno  destinate  al 
ricevimento  e trasporto  delia  sen- 
sazione del  tallo,  imi  le  laseeremo 
volentieri  al  tem|io  e alle  future  in- 
dagini di  uiie’ sommi,  che  oggi  su- 
dano su  tale  argomento. 

L’azione  del  midollo  finale  diventa 
di  tanto  più  enci’giea  t meno  dipen- 
dente diif  cervello  di  i|uunlo  gli  ani- 
mali si  allontanano  più  dall’  uoaio. 
Builly  ha  più  volte  lollit  la  testa  e 
più  vertebre  del  collo  ad  alcune  tar- 
tarughe. le  quali  nondimeno  esegui- 
vano in  seguito  movimenti  diretti  da 
una  intenzione  determinala,  eia  cui 
coordinazione  era  meravigliosa.  Ro- 
lando e Flotirens  hanno  asportato 
isolatainonte  le  varie  (Kirti  deU’eneefa- 
lo  per  indagarne  le  funzioni;  quando 
essi  toglie  vano  isoli  emisferi  cerebrali, 
runimale  assopiva,  cadeva  letargico 
e senza  facoltà  inteiletliiali  ed  atl'el- 
tive.  Se  invece  mutilavano  il  cervel- 
letto , lasciando  interi  gli  emisferi , 
r animale  restava  privo  della  facoltà 
di  mnover.si,  ma  conosceva  sé  stesso, 
e tutti  i suoi  sensi  riinanevuno  attivi 
ed  operosi.  Keil  cita  l’esempio  di 
una  donna  morta  in  età  adulta  di  apo- 
plessia, alla  quale  per  vizio  congenito 
mancala  il  coiqio  calloso.  Uueslo  di- 
fetto cerebrale  la  teneva  di  uno  spi- 
rito molto  ottuso.  Del  resto  però  era 
mollo  bene  nutrita,  e i suoi  moli 
erano  cosi  liberi  cdetm'minati.ch’essa 
viveva  del  mestiere  di  portar  robe 
da  un  luogo  all’altro.  Per  qùesti  falli 
ed  altri  a (siile  che  se  nc  potrebbero 
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rilarf,  libbastanzn  è dimostrata  l'in- 
diiiendenza  fìsiulogica  delle  funzioni 
del  niidolln  spinale,  olle  quali  noiub- 
liiumo  eiiiigiuntc  anche  quelle  dei 
cervelletto,  perocché  per  le  medesime 
sperienze  di  Flourens  resta  oggi  di- 
iiiostratissìino,  che  quest' organo  è il 
regolatore,  il  coordinatore  dei  mo- 
vimenti che  dal  cordone  iqiiiiule  si 
distribuiscono  alle  masse  nuiscolari 
della  periferia  organica.  È riuscito 
al  Magendiedi  vedere  de’ quadrupedi 
camminare  ull’indietro  , de’ volatili 
dirigere  in  un  senso  tutto  opposto 
il  loro  volo,  dopo  aver  loro  ampu- 
tato alcune  parti  del  cervelletto. 

8e  adim(|ue  questa  parte  del  siste- 
ma nervoso  devesi  riguardare  come 
l'organo  centrale  del  senso  tatto  e del 
n1o^  (mento  di  traslazione,  è del  pari 
lecito  lo  stabilire,  elle  le  impressioni 
sensorie  del  primo  e del  secondo 
debbano  essere  sottoposte  alle  sue 
|Nirtieolari  condizioni  siibbiettive,  o 
di  attività  elaborante,  per  essere  ri- 
dotte , la  mercè  di  un  processo , a 
quella  unita  che  contiene  gli  elementi 
di  tiiia  specie  più  elevata  d’ instinti, 
che  confinano  colle  tendenze  cerebrali 
per  una  parte , dipendono  e si  con- 
nettono dall'altra  cogli  appetiti  vi- 
scerali, nel  mezzo  dei  quali  è col- 
locata la  cotrienza  empirica  dello 
spazio,  cioè  della  estensione  e della 
resistenza  dell’  obbiettivo  esterno. 
Oltre  gl’  instinti  di  tattilità  e di  lo- 
coinotilitii  noi  eidlochiiimo  nel  mede- 
simo sistema  cerebello-spinale  anche 
l’istinto  di  riproducibilità,  ^egli  ani- 
mali vertebrati  dove  esiste  un  midollo 
spinale,  qualunque  espansione  questo 
presemi  lilla  sua  superiore  estremità, 
MIO  considerarsi  come  un  cervelletto. 

I bisogno  di  cercare,  assalire  e bran- 
cicare il  diverso  sesso,  cioè  di  met- 
tere in  giuoco  gli  istinti  di  tattilità 
e di  motilità  pei'  la  riproduzione,  è 
proprio  degli  aniiiiali  vertebrati.  .\l- 
r incontro  negl' intimi  animali  dove 
non  esiste  nè  cervelletto,  nè  spinai 
midollo,  l’erinafrodismo  è piu  fre- 
quente. Diinostratissimo  è il  consenso 
che  esiste  tra  il  cervelletto  e le  parti 
genitali , tanto  nello  stato  sano  che 
morboso.  IVelle  intiainmazioni  del 
cervelletto,  secondo  Serres,  le  parti 
genitali  anche  qualche  tempo  dopo  la 
morte,  conservano  ancora  tensiotie 


e turgore  nel  loro  tessuto  erettile. 
ÌVcgli  animali  bruti  lo  sviluppo  mag- 
giore della  massa  cerebello-spinale 
concorda  sempre  colla  maggiore  at- 
tività riproduttiva.  (Jmde  sublime  in- 
telligenza non  ammiriamo  noi  nella 
natura,  eoli’ aver  riunito  in  questo 
centro  i\ervoso  il  senso  della  motitità, 
e quello  del  tatto,  che  potrebbe  jjiii- 
slamente  chiamarsi  il  senso  afrodisia- 
co! I/unononpuù  stare  senza  l’altro, 
e tutti  insieme  si  afforzann  per  pro- 
durre quella  tendenza  alfetliva  che 
dieesi  amore  seiisnole,  il  (piale  è quel- 
l’itllinio  grado  iperfisico.  a cui  piiò 
e sa  pervenire  il  processo  sensorio 
elaborante  del  sistema  cerebello-spi- 
nale; grado  al  di  sotto  delle  tendenze 
sublimi  cerebrali,  al  di  sopra  degli 
appetiti  nutritivi  del  centro  ganglio- 
nieo. 

Gli  è siiniciente  che  per  un  solo 
istante  ritoreiaino  gli  sguardi  sonni 
noi  stessi,  esaminiamo  il  potere  illi- 
mitato della  nostra  volontà  per  essere 
subito  convinti  della  indipendenza 
fisiologica,  e delle  particolarità  dei 
modi  di  vita  della  massa  cerebrale. 
(Jiii  le  impressioni  empiriche  operate 
dal  centro  ganglionico  e spinale  si 

Fungono  in  comunicazione  con  quel- 
lo,  che  contrassegna  all' uomo  la 
sua  individualità.  Oui  I’  affinità  psi- 
cologica si  trasforma  in  pensieri,  in 
giudizi,  in  ragionamenti  dell’anima, 
ijuindi  partono  tuli  decreti  della  vo- 
lontà (la  dirigere,  modificare  e tenere 
in  freno  tutte  le  leggi  delle  tendenze 
istintive  del  centro  ganglionico  e spi- 
nale. (Juell’infelice  maniaco,  che  per 
un  eccesso  di  ambizione  èdoiiiinato 
dalla  sola  iHea  di  un  immaginario 
potere,  e che  teme  da  tutti  di  essere 
avvelenato,  si  eoiidanna  ad  un  perpe- 
tuo digiuno,  e conculca  e inriiie  di- 
strugge i provvidi  impulsi  della  faine 
e muore  d’inedia;  quel  demente  che  si 
è fitto  in  capo  che  le  sue  niembra 
sieno  fragili  come  vetro,  condanna 
la  sua  vita  ad  un’  assoluta  immobi- 
lità; a Scevnia  che  si  brucia  dinanzi 
a Por.senna  una  mano  sul  fuoco,  senza 
dar  segni  di  dolore,  il  senso  tatto  era 
al  tutto  soffocato  da  un  esorbitante 
impeto  di  volizione;  ed  Origene  che 
si  fa  mutilare  i genitali  per  ironser- 
vare  la  sua  castità,  spegne  dapprima 
con  mi  irresistibile  s olere  ogni  istinto 
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«!i  riproliuzioae.  Adunque  T impero  I no  o i conduttori  o i produttori.  La> 
dello  volontò  e della  ru^ione,  per  il  { iiiark  ha  pensalo,  che  negli  miimalì 
quale  soltanto  T uomo  ncquista  in  su-  superiori  esista  uno  facoltà  di  svi- 
periurità destinatagli  dal  suo  facitore,  liipparlo,  independentemenle  dal  niez- 
hi  es<*rcita  esclusivamente  nel  centro  zncimimamliienle.  Kolando,  invitalo 
cerebrale  : ivi  dove  ha  sede  la  sub-  dalla  teoria  delle  lamine  del  cer\el- 
hiettività,  dalla  quale  ne  partono  i letto  del  Malacarne,  ha  considerata 
prineipali  motori,  che  sono  le  facoltà  In  massa  encefalica  come  paragonabile 
intellettuali  dello  spirito.  Il  discor-  alla  pila  di  Volta,  c per  conseguenza 
rere  intorno  a queste  incombe  ai  genitrice  d’ un  fluido,  che  egli  ha  np- 
nietatìsiri.  _ pellato  nervoso.  Cuvier  lo  fa  separare 

Vediamo  pertanto  cornei  poteri  che  dal  sangue.  Galvani  lo  reputava  un 
emanano  da  quei  centri  anatomici  del  prodotto  escrelorio  della  pia  madre, 
sistema  nervoso  da  noi  stabiliti  nel  lia  maggior  parte  però  lo  ritengono, 
passalo  traUeniniento,  8ono_  da  con-  non  per  un  fluido  speciale,  ma  per 
sidei  arsi  t“jtualmente  distinti,  e ruiio  uno  dei  noli  impomlerabili,  modilì- 
dair  altro  in  certo  qual  modo  indi-  calo  da  condizioni  tuttora  ignote,  e 
pendenti.  Dieiwno  in  certo  qual  mo-  che  presenta  le  più  grandi  analogie 
do,  avvegnaché  e il  paio  varjo  tra  il  col  galvanismo.  Egli  è certo  intanto 
Irniico  gaiiglionicq  e il  cervello,  eie  che  il  solo  sistema  neuro-muscolare 
emiìwnzK  nnlei’iori  (M midollo  ohion-  ò sensibile  al  fluido  golvanico.  Venne 
gaio  Ira  il  cervello  e il  cervelletto  e applicata  dall’  lire  una  pila  di  i6t> 
la  spina,  eoslitiii^ono  quelli  organi  dischi  alla  spina  cervicale,  e al  nervo 
internicc/idi  trasinissinneecomuiiica-  sciatico,  nel  fianco  ad  un  decapitato, 
«ione  sensoria,  cheritornnnopoì  que-  e produsse-  così  le  più  violenti  con- 
sto sistema  suddiviso,  triparlilo,  alia  trazioni  muscolari.  Applìrandola  ul 
sua  unità  di  destinazione  vitale.  Le  nervo  frenico,  ottenne  una  ver.a  re- 
leggi della  innervazione  e della  con-  spirazione:  sul  nervo  sopra-orbitale, 
iiessione  dinamica  conducono  a qiic-  vide  seguirne  le  più  sti'aiie  espres- 
st'ultimo  resultato  induttivo  leiiostre  sioui  della  fisonomia.  M'ilsoii  Philip 
considerazioni  ed  analisi  sulla  vita  dopo  aver  sezionalo  il  pnjo  vago,  e 
seiisifera.  sospesa  quindi  la  cbimiliea/.ione  eia 

Aldiìamo  dello  più  volte,  nel  corso  respirazione,  vide  col  galvanismo  ri- 
di questo  ragionamento,  diesi  opera  animarsi  ambedue  questi  atti  di  vita, 
in  lutti  e tre  i renlri  della  innerva-  Edwards  e Levasseur  verilicarono  i 
zinne  per  noi  stabiliti  un  processo  medesimi  esperimenti.  V’ha  dì  più, 
elaborante , quasi  iiuii  dissimile  da  che  il  galvanismo  applicato  ai  nervi 
una  assimilazione,  da  una  secrezione,  dei  sensi , eccita  le  sensazioni  che 
seguita  poscia  da  un  prodotto  spe-  sono  proprie  di  essi.  Miilzer  fu  uno 
dole,  ossìa  escretorio:  abbiamo  ag-  dei  primi  ad  avvedersi,  che  collocali 
giunto  dicqucstaelnborazione,  fl  prò-  due  metalli  diversisulla  lingua,  e fat- 
cesso  sensorio,  si  opera  sul  materiale  tili  comunicare  insieme,  si  eccitava 
delle  sensazioni.  Ma  qual  è questo  la  sensazione  del  sapore.  Collocando 
materiale? (}ual  è insomma  quel  prin-  due  spirali  della  nuova  macellimi  del 
cipio  per  cui  il  nervo  trasmette  In  iVobili,  detta  delle  ro/oniile  ronù/jo/e, 
sensuzioiie ? Qual  è il  motore  della  l’una  airangolu  interno  dell' occhio, 
sensibilità?  Le  teorie  delle  vibrazioni,  l’altra  all’apice  del  dente  incisivo 
«>  del  raggrinzamento  delle  corde  della  mascella  superiore,  c facendo 
nervose , od  anche  delle  oscillazioni  agire  la  macchina , si  ha  , tanto  nel 
molecolari  di  esse  non  dicono  oggi  distacco,  che neirattucco  del  martello 
più  nulla.  La  funzione  del  sistema  di  essa.  In  sensazione  della  luce.  Ed 
uervoso,non  consiste  in  semplice  mo-  a ragione  il  iVuliìli  si  sorprende, come 
viniento,  inanellaassimilazìoned’una  il  celebre  Faraday  non  abbia  ottenuto 

3ualche  cosa,  e nel  prodotto  speciale  daliecorrenti  magnelo-elettricbe  que- 
i qualche  altra.  Da  Aristotele  sino  a gli  eO'etli  fisiologici  tanto  sulla  rana 
Cuvier,  i più  ragguardevoli  pensatori  che  sulla  lingua,  ch'egli  ottiene  seiii- 
hanno  riconosciuta  la  necessità  diam-  pre  anclie  con  piccolissime  calamite, 
metlere  un  fluido,  di  che  i nervi  sie-  infiue  è pur  noto  come  i fenomeni  4i 
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esosmosi  e di  endosmosi  scoperti  dal  rallsie , da  lui  sottoposte,  ed  anche 
Uutrnchet,  e da  lui  applicati  alla  in-  (runrite,  col  far  passare  delle  corren- 
tera  fisiologia  delle  piante,  sebbene  ti  elettriche  lungo  i nervi  paraliz- 
iippartengaiio  in  parte  alla  capillarità,  sali.  Dopo  aver  fatta  scorrere  Tazio- 
comePoisson  ha  dimostrato,  derivano  ne  del  suo  elettro-motore  per  piA 
però  nel  resto,  secondo  il  De  Lo  Rive,  volte  lungo  i nervi,  egli  vedeva  che 
da  qualche  fona  elettrica.  E tra  i ve-  la  sensazione  dolorosa  non  seguiva 
gctabili  le  osservazioni  dell’ Amici  e nel  centro  della  spina  lombare  , 
deir Herchel  hanno  mostrato  Tinterna  che  in  seguito  a un  certo  numero 
struttura  della  chara,  essere  molto  di  scosse.  L'na  volta  destata  quesUi 
somigliante  ad  una  pila.  Fra  gli  ani-  sensazione  dolorosa,  ricompariva  in 
mali,  la  torpedine,  l' anyiiilla  tre-  seguito  di  altre  scosse,  ma  iascian- 
muta  del  Suriimm,  il  (jymnoius  e/e-  do  altri  lunghi  intervalli  di  insensi- 
ctriciis  sviluppano  fenomeni  elettrici,  bililn.  Egli  in  questi  accresceva  an- 
«lovuti  ad  un  organo  speciale  che  pus-  cheli  nùmero  dei  dischi  del  suo 
seggono,  mollo  analogo  alla  pila  di  elellro-molore , e ciò  non  valeva  a 
Volta.  I\è  vogliamo  tacere , che  la  riprodurre  la  sensazione  dolorosa , 
opinione  che  le  funzioni  della  vita  la  quale,  invece  rinasceva  dono  uii 
dipendano  da  quella  combinazione  di  certo  tempo,  con  una  scossa  di  for- 
forze  che  ngiscono  negli  elettro-ino-  za  anche  minore.  Ora,  come  spie- 
lori  è sostenuta  da  Ritter,  Iluiiibnldt,  gare  qui,  colie  sole  leggi  dello  sti- 
Berzelius,  Davy,  Prokaska,  Reil,  Ro-  molo,  questo  fenomeno  ? Se  la  con- 
iando, c da  altri  di  eguale  riiininanza.  dizione  dei  nervo  trovavasi  debole, 
In  mezzo  a queste  prove  di  fatto,  perchè  non  sentire  lo  stimolo  dolo- 
e a questa  concordanza  di  pareri  fra  roso  alle  prime  scosse  ? se  collo 
i moderni  fisiologi,  come  non  conve-  stimolare  conlimio  delle  scosse  la 
idre  nella  esistenza  di  un  fluido  iier-  sensibilità  si  accrebbe,  perché  una 
veo?  Orlo  è d’altronde,  che  col  volta  prodotto  il  dolore,  non  rinno- 
mezzo  di  questa,  diciamola  ancora,  varsi  subito  alle  scosse  seguenti  ? 
ipotesi,  si  giungono  a spiegare  i più!  perchè  tacere  quando  la  forza  del- 
inarnsigliosi  fenomeni  (fella  vita  seii-i  r elettro-motore  era  più  energica,  e 
ziente,  e si  superano  molte  difiicol- j invece  riprodursi  quando,  dopo  un 
tà,  chi;  in  altra  guisa  resterebbero  | tempo,  questa  si  rendeva  ad  arte  più 
inesplicabili.  Desiiioulins  ha  saggia- j debole  ? « lo  dunque  suppongo  ( di- 
meiitc  avvertilo,  che  i nervi  cefalici  ce  il  Mariaiiini),  che  il  fennineno  sia 
e spinali,  eccettuati  l’olfattorio  e dovuto  n ciò,  che  l’elettricità  messa 
r ottico,  non  sono  conliniii  all’  asse  in  movimento  ogni  volta  che  il  cir- 
cercbro-spinole,  ino  soltanto  posti  colo  si  fermava,  non  passava  imme- 
presso  a mieli’ asse,  in  modo  che  per  diatamente,  e per  intero,  da  un  po- 
eseguire  le  loro  funzioni,  è forza]  lo  all'altro;  ma  dipenda  dal  tralte- 
aminettere  una  trasmissione  in  di- 1 iiersi  del  fluido  in  qualche  porzione 
stanza,  (jnìiidi  Reil  e Humboldt,  in  nei  nervi,  o nel  midollo  spinale.  Per 
questi  casi,  si  trovarono  costretti  ad  { effetto  delle  correnti  successive,  que- 
ummettere  un’  atmosfera  nervosa  ; | sta  elettricità  ritenuta  si  amimula- 
ina  ricorrendo  alle  proprietà  di  un  ; va  a tal  punto , che  gli  organi  iier- 
fliiido  analogo  all' elettrico , che  se- ) vosi  non  potevano  più  contenerla, 
guita  pure  ad  agire,  secondo  le  ul-{ed  allora  si  apriva  impetuosamente, 
time  esperienze  degli  elettricisti,  an-  un  passaggio  attraverso  di  questi  or- 
che dopo  aperta  la  catena  dei  con-jgani,  e determinava  la  sensazione 
duUori,  il  fenomeno  è subito  spie- 1 uolorosa  ».  Dal  che  si  rileva  essere 
gaio.  Onde  maggiormente  però  es-|  realmente  un  fluido  quello  che  scor- 
sele invitati  dalla  massima  prohnbi- 1 re  pei  nervi,  e vi  determina  la  aen- 
lilà  ad  ammettere  un  sifliittn  fluido,]  sazione  nell’anima;  ch’egli  vi  si  ac- 
cnme  il  generatore  dei  fenomeni  j cumula,  vi  si  ferma,  e che  non  pas- 
della  sensibilità,  niun’  altra  sperien-  j sa  oM’  altro  polo,  se  non  dopo  ( ag- 
za  ini  pare  che  tanto  valga,  quanto  giungiamo  noi)  che  vi  ha  subito  una 
quella  del  prof.  Marianini , ripetuta!  certa  modificazione.  Probabilmente, 
roultc  volte  in  parecchi  cosi  di  pa-j.dice  Adelon,  nell’ effettuarsi  di  ogni 
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02ianp  nervoso,  sticccde  un  qualche 
cambianieiito  nel  fluido  nerveo.  (ìli 
è certe*  altresi,  che  la  sensazione  non 
è passiva  ; perocché  non  si  efleUua 
dopo  la  iiiorlo , e varia  per  lo  sialo 
di  saltile  e,  di  inalailia.  Noi  non  ri- 
piimilcremo  perlimlo  i cenlri  nervo-: 
si,  nè  come  semplici  stM'liaioj,  né  co- 
me orpani  secernenli  un  fluido  spe- 
ciale ; ma  piuslo  sarebbe  ripiiardarli 
come  appurati  elellro-niolori,  in  cui 
un'  azione  chimica  tlarebite  Itiopo  al- 
lo svtdpimenlo  di  correlili  continue 
idro-eie! IricUc  c lermo-elellrichr,  che 
si  iippirasscro  in  lutto  l’ ambiente 
delhi  pcaiule  sfera  nervosa , pronio- 
veiulonc  per  lui  modo  le  funzioni,  e 
inodilieaiulusi  nelle  masse  o circuiti 
orpaiiici  in  guisa,  da  assumere  una 
iiulnra  particolare.  Sussisterebbero, 
fra  i motori  interni  di  questo  siste- 
ma eletli  o-dinamieo  e la  natura  este- 
riore, le  stesse  leggi  che  sussistono 
fra  i produttori  interni  del  calore 
animale  e il  calorico  dei  corpi  ester- 
ni. Reggerebbe  fra  i due  iiitpondera- 
iiili  una  affluita,  mia  enm|ienetrabi- 
iita  , nello  ste.»so  tempo  die  I'  orga- 
nismo assumerebbe  limi  forza  da  ren- 
dere l;i  propria  temperatura  (come 
avviene  del  euloricoj  in  gran  parte 
indi  penti  ente  da  aiidla  esterna  che 

10  Vireoiidii.  Fra  r elettricismo  or- 
ganico e il  fisico  non  vi  sarebbero 
die  viirietii  tli  iiiodificazioni , come 
nella  iiatiiru  esteriiu  tra  il  culoricOj 

11  niagiietismo  e rclettriciln.  (loiodl 
la  legge  d' ideiililà  non  ne  snflrireb- 
lie  punto,  nel  mentre  che  1‘  esisten- 
za e la  natura  modilieata  tlell’  deinen- 
lo  iinpoiidcrnbile  organico  verrebbe 
difesa  da  due  validissimi  lirgonienti. 

■1.  Che  il  sistema  neuro-muscolare 
essendo  I’  unico  che  abbia  recettivi- 
tà per  r elettrico  esterno , ibi  prova 
ili  essere  organizzato  e anche  ilira- 
inalo  in  modo  da  subire  un’influen- 
za esclusiva  : questo  non  avverreb- 
be se  la  produzione  di  un  elemento 
oiiiogeiien  non  fosse  un  resultato  dei 
suoi  modi  di  vita.  2.  Che  questo  me- 
desimo demento  per  la  sua  partico- 
lare natura  costituisce  quella  forza 
die  ripara  le  modificazioni,  che  la 
corrente  elettrica  estenia  tende  ad 
indurre  nel  mentovato  si.stema.  IN'el- 
Iti  runa,  dice  il  Marianini  in  una 
memoria  sulle  allemalive  vulliatte , 


benché  uccisa  da  qnaleho  tempo,  esi- 
ste una  fona,  che  ripara  la  inoditi- 
eazione  che  tende  ad  indurvi  la  cor- 
rente elettrica.  La  quale  forza  tro- 
vasi poi  nella  tiiussiiiia  energia  nello 
animale  vivo.  Kil  il  prof,  tubili  in- 
culca di  tenere  distinti  dogli  etlenii 
quegli  efletti,  che  le  correnti  elettri- 
che producono  come  interni  entro 
le  sostanze  per  cui  passano  Peroc- 
dié  se  la  clellricilìi,  egli  dice,  agi- 
sce sni  corpi,  i corpi  reagiranno  iie- 
cessarinmeitle  sulla  elettricità;  cd  un 
fenomeno  elettrico  sarà  sempre  un  fe- 
noineno  misto , dovuto  in  parte  al 
fluido  elettrico,  ed  in  parie  al  corpo, 
sia  considerato  in  massa  , sia  nelle 
singole  sue  particelle.  Ciò  posto,  sa- 
ri'bbe  forse  soverchiamente  ipotetico 
l’ avanzare  nello  stato  attuale  dei 
progressi  elettro  .fisiologici , die  il 
materiale  che  rifonde  le  perdite  del 
sistema  sensorio  è l' imponderabile 
della  natura  esterna,  il  quale  intro- 
dottosi per  i cordoni  nervosi,  ossia 
per  i conduttori  «li  esso,  subisca  nei 
suoi  centri  medesimi , per  il  loro 
proce.sso  vitale  attivo,  che  diciamo 
sensorio,  quella  tale  modificazione 
che  lo  renile  subordinato  alle  leggi 
dell’ Olii inol i tà  , senza  che  perda  al- 
meno nello  stato  sano  gli  elementi 
principali  di  afiiiiitii  cortliiido  impon- 
derabile del  mezzo  clrcumambiente? 
A ci(>  che  dicemmo  «li  sopra  intor- 
no al  calorico,  non  si  pou-ebbe  ag- 
giungere per  ollerioi-c  prova  di  ana- 
logia, che  in  quella  maniera  che 
r apparato  pneiimonico  .tgisce  sul- 
r ossigeno  cne  «^li  trae  dall’atmo- 
sfera, come  il  ventricolo  agisce  sul- 
la materia  alimentare,  che  esso  ri- 
ceve dulia  natura  esterna,  cosi  l’ap- 
parato sensi  fero  adisce  .sul  fluido 
imponderabile  esteriore  V Di^sso  ha 
dei  circuiti  «li  correnti  proprie  ; ma 
perché  queste  non  si  esauriscono, 
ritiene  anche  il  potere  di  attrarle 
dall’esterno,  di  assimilarsele,  di  nu- 
trirsene, restituendole  poscia  ancora 
per  tutti  quelli  otti  che  costituisco- 
no la  emanazione  sensoria.  Tutto  a- 
diiiiaue  si  ridurrebbe  ad  amiivellere 
nel  fluido  elettrico  la  siisceUivIlà  di 
modificarsi  entro  i corpi  organici: 
e nell’ ammettere , che  questa  modi- 
ficazione una  volta  subita  costituis- 
se in  lai  una  natura  particohre  «le* 
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terminnndo  la  rorrente  propria , e 
risolvundosi  nella  forza  accennata 
dal  Murianini,  che  ne  conserva  l’or- 
(tanica  qualità,  riparandola  dalle  mo- 
dificazioni , che  tende  ad  indurvi  la 
corrente  fisica  esterna.  So  che  alcu- 
ni fìsici  non  sentono  volentieri  a 
parlare  di  inodiiicazioni,  sotto  la  qual 
voce  si  asconde  spesso  o I’  arbitrio 
o la  troppa  ij;noranza.  Ciò  nondi- 
meno, la  modilicazione  delle  corren- 
ti elettro-chimiche,  la  vegfto  prova- 
ta dalle  sperienze  del  Nobili,  riguar- 
danti la  (liversità  delle  apparenze  di 
Priestleif,  che  si  producono  da  am- 
bedue i poli.  Le  sostanze  metalliche 
diversifìeano  dalle  vegetabili,  le  vege- 
tabili dalle  animali.  Le  apparenze, 
che  il  Nobili  ottiene  al  polo  positivo 
dalla  decomposizione  delle  sostanze 
animali  e vegetabili , sono  in  gene- 
rale molto  più  belle  c vivaci  di 
quelle  che  sono  prodotte  dalle  so- 
luzioni chimiche.  Sarà  questa  ( egli 
dice  ) una  nuova  linea  di  demarca- 
zione, da  tirare  fra  la  natura  orga- 
nica e la  inorganica.  Il  colore  rav- 
viva anch’esso  l’ aspetto  delle  appa- 
renze elettro-chimiche,  e ne  ravviva 
sovente  i colori  in  modo  che  sor- 
prende. Ne’  vegeUibili  v’ha  una  gran- 
de differenza  fra  le  apparenze  elet- 
tra-chimiche  dei  succhi  delle  foglie, 
da  quelle  dei  succhi  delle  radici.  Ura, 
non  sono  queste  altrettante  modifi- 
cazioni ? Che  i corpi  organici,  quan- 
tunque attraversati  da  un  medesimo 
fluido  imponderabile,  inducano  in  es- 
so una  qualche  modificazione,  lo  pro- 
vano i riferiti  esperimenti.  E come 
s'incontra  nella  corrente  elettro-chi- 
mica, dei  corpi  considerati  in  mas- 
sa, cnsilTatta  modificazione,  cosi  vi 
à ragione  da  dedurre,  che  altrettan- 
to possa  avvenire  fra  centro  e centi’o 
del  sistema  nervoso.  I fenomeni  li- 
siofogici  fra  loro  diversi , che  par- 
tono da  questi  centri , ne  sono  un 
argomento  in  favore.  E come  le 
cause  esterne  influiscono  sul  modifi- 
, care  le  apparenze  elettro-chimiche , 
cosi  le  interne  cause,  e massime  le 
morbose,  faranno  altrettanto  sul  pro- 
cesso elettro-chimico  degli  apparati 
nervosi  princijiali. 

Ma  dei  flindi  imponderabili  del 
mondo  esteriore,  quale  sarà  quello 
più  affine  alla  vitalità  del  sistema 


neuro-muscolare  ? Luce,  calorico, 
fluido  galvanico,  elettrico,  o magne- 
tico? li  Volta  già  stabilì  che  tra  il 
fluido  galvanico  e l' elettrico,  non 
vi  era  discrepanza.  Oggi  il  Nobili 
accarezza  l’opinione  , che  tutte  le 
correnti  possano  ridursi  a termo-elet- 
Iriche,  e che  il  ealorieo  sia  il  prin- 
cipale elettro-motore.  Dopo  le  sco- 
perte di  Oersted  e di  Ampère,  ella 
è anche  diinostrati.ssima  l' identità 
del  magnetismo  colla  elettricità.  1 va- 
ri e sorprendenti  fenomeni  di  analogi.i 
che  hanno  ottenuto  i fisici  moderni, 
tra  r uno  e l'  altro  dei  suddetti  im- 
ponderabili, li  hanno  infine  condot- 
ti a pensare,  eh’  essi  non  sieno  che 
le  diverse  sembianze  d'  una  materia 
eterea,  che  riempie  l’universo,  e le 
di  cui  modificazioni  costiluiscono  la 
luce.  Come  luco  della  vita  riguarde- 
remmo anche  noi  un  etere  nel  pic- 
cini mondo  dell’  umano  organismo , 
e diremmo  pertanto,  che  questo  ete- 
re esterno , modificatosi  per  varie 
guise  nella  natura  bruta , va  poi  a 
ricevere  uii’  altra  modificazione  en- 
tro i corpi  della  natura  vivente,  e 
si  converte  in  essi  in  quel  fluido, 
che  chiameremmo  volontieri  Etere 
nerrr.o.  Quindi  le  principali  affinila 
etioiogiche  del  sistema  senziente  col- 
le cause  e.sterue,  tanto  di  vita  che  di 
malattia,  saranno  con  tutti  quei  priii- 
cipj  imponderabili,  ne'  quali  si  svol- 
ge r Etere  fisico  del  mondo  esterio- 
re. E siccome  ne'  vari  centri  del  si- 
stema senziente,  esso  si  modifica  per 
isvnigersi  in  una  triplice  maniera 
di  sensibilità  -,  cosi  pure  debbono  es- 
sere divisi  i modi  dell'  ullinità  sen- 
soria cogriinnonderabili  della  natu- 
ra esterna.  Campo  mar.avigiioso  e 
infinito  di  considerazioni  e di  ri- 
cerche ! fin  dove  non  si  estendono  le 
relazioni  dell'  umano  organismo  I 
Quello  spirito  medesimo,  che  rinser- 
rato entro  il  carcere  della  vita,  non 
può  raggiungerle  tutte , nemmeno 
col  potere  della  fantasia,  a quale  al- 
tezza però  egli  non  si  slancia  sulle 
ali  della  speranza  I Vedere  qnesUi 
immensa  concatenazione  di  rapporti 
non  è dato  che  ad  Uno  solo.  Anche 
il  passo  d'una  formica,  diceva  Lo- 
monaco,  pesa  sulla  superficie  della 
terra.  All'  occhio  dell’  Eterno  . che 
misara  d'uno  sguardo  tutto  il  mi- 
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rncolo  della  sua  cmizione,  fosse  la 
torma  di  un  fiocco  di  neve  che  cade 
«ulta  cima  delle  Al|ti , ha  iraniche 
analogia  coll’  embrione  di  im  essere 
iinimuto. 

LEZIONI-:  QUINTA. 

l'alologia  generale  del  sistema  ner- 

v!uu . e fn'inia  dei  tipi  organici  e 

semplici  del  suo  stalo  patologico. 

Quella  parziale  c isolata  maniera 
di  costruzione  aiintomica,  colla  qua- 
le la  nnUiru  ha  cumuiesso  e diviso 
i principali  tessuti  dell'  umano  or- 
ganismo; quei  diversi  modi  di  azio- 
ne e di  funzioni  vitali , che  la  fisio- 
logia contraddistingue  come  propri 
di  questo  o di  quel  sistema  organi- 
co ; quella  indepcndcnza  fisiologica , 
che  noli  solo  tra  sistema  e sistema, 
variamente  nella  sua  tessitura  at- 
teggiato, ma  tra  i contri  diversi  di 
un  medesimo  sistema  organico  si 
osserva,  ci  mostrano  ad  evidenza, 
tdie  anche  nello  stato  morboso  della 
luarehiua  sussister  deggioiio  dei  po- 
teri superstiti  fisiologici,  che  man- 
tengono ancor  vivo  e permanente  il 
legame  che  esiste  tra  lo  stato  sano 
e il  morboso.  Egli  è sulla  somma  di 
questi  poteri  superstiti,  e sulla  im- 
portanza vitale  del  sistema  organi- 
co d’ onde  partono , che  anche  di 
mezzo  allo  stalo  patologico  il  più 
diffuso , si  traggono  spesso  i più 
giusti  criteri  sul  prognostico  ; _ si 
misura  sopr'cssa  la  quantità  d'nzio- 
iie  inedicameiitosn  che  sarà  la  mac- 
china per  sopportare,  amministran- 
do un  rimedio  : ad  essi  si  riportano 
finalmente  i sintomi  attivi . te  salu- 
tari metastasi  e le  crisi,  T insieme 
de’  quali  movimenti  ed  operazioni 
organiche  simultanee  allo  stato  mor- 
boso , che  noi  chiameremo  potet'i 
superstiti  fisiologici , dicevnsi  una 
volta , farsa  medicalrice  delta  tut- 
tora. 

Esistono  odunque  non  rapporti 
speculativi,  ma  di  fatto , che  legano 
lo  stato  patologico  al  fisiologico,  e 
per  conoscere  come  quest’  ultimo 
devii  dalle  sue  leggi  e precipiti  in 
quello , il  vero  punto  di  partenza 
per  le  ricerche  sarà  niftlio  stato 
semplice  e naturale,  che  meno  si 


discosta  dallo  stato  sano:  dove  cioè 
lo  stato  morboso  non  valendo  a de- 
primere ed  oscurare  afliitto  i poteri 
superstiti  fisiologici,  lasci,  direi  qua- 
si, tnivvcdere  la  mggior  parte  di 
quelle  trame  che  tuttora  lo  le^'ano 
a sanità,  a quei  modi  principali,  se 
non  tutti,  per  i quali  essa  può  olte- 
iiere  colle  forze  proprie,  ed  ottiene 
infatti,  di  ristahiiirsi.  Di  tal  mudo 
le  nostre  considerazioni  patologiche 
partiranno  da  un  vero  di  fatto,  e non 
da  speculazioni  teoretiche  : cosi  la 
natura  sarà  interpretata,  imitata  nel 
suo  puro  e vero  linguaggio,  e non 
saremo  noi  che  le  imporremo  una 
lingua  perchè  ci  parli  n modo  no- 
stro. Senza  fissar  bene  il  punto  di 
partenza  nell'  indugine  di  qual  si 
sia  tesi  deir  umano  sapere,  a nulla 
valgono  le  applicazioni  le  più  inge- 
gnose, le  coinmcltiture  le  più  arti- 
ficiali, di  qual  sia  metodo  fìlosolico 
neirinterpretare  la  natura:  e injiie- 
dicinu  non  basta  il  gridare  e l' in- 
culcare che  si  deve  parlirc  dai  fatti, 
se  prima  non  si  dichiara  quali  siuiio 
qiie’  fatti , che  abbiano  in  sé  tulli  i 
caratteri  possibili  del  veni,  e che 
sieno  la  più  pura,  la  più  semplice, 
ed  insieme,  la  più  facile  combiiiazio; 
ne  e concatenazione  di  fenomeni 
morbosi  da  studiarsi  e da  interpre- 
tarsi. Non  è egli  dal  più  semplice 
al  più  composto,  che  noi  dobbiamo 
salire  coi  poteri  (iella  nostra  mente  '! 
non  è essa  la  natura,  l'eterna  mae- 
stra di  ogni  iiinaiia  arte  ? e non  è 
vero  che  dove  essa  è più  semplice, 
ivi  più  visibili,  più  aperte  son() 
le  sue  leggi  ? Per  interpretare  i 
fenomeni  meravigliosi  dell’  inten- 
dimento, il  metafisico  comincia  dal- 
l’atto semplice  della  sensazione  : per 
isludiare  le  leggi  che  muovono  i 
corpi,  il  fisico  comincia  dal  fenome- 
no nntiirnle  ed  ovvio  della  caduta 
de'  gravi  : per  penetrare  nell’inlei^ 
nn  composizione  inolcenlare  di  essi, 
conoscerne  e variarne  le  combina- 
zioni, il  chimico  incomincia  dull’atti) 
meccanico  della  triturazione;  e cosi 
di  ogni  altra  umana  scienza  ed  arte. 
.Ma  (lui  io  leggo  nel  pensiero  di  ul- 
cui  di  voi  ; e non  si  fa  il  .simile  in 
medicina?  non  si  parte  anche  qui 
dal  fatto  della  malattia?  Il  dire  di 
tal  modo  è tanto  generica  espressio- 
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ne,  emme  sarebbe  il  dire  che  il  fisi- 
co parte  aneli’ e"li  dai  corpi.  L'iin- 
iiiensn  serie  e varietà  delle  umane 
iimlaUie  forma  1’  n^^etlo  del  nostro 
studia  ; ma  per  trovare  il  punto  di 
partenza  il  meno  fallace,  non  basta 
Il  partire  da  iiiiu  malattia  qualun- 
que. Egli  è pur  vero  il  convengo , 
che  la  maggior  parte  de’  dottrinari 
in  medicina,  seubeiie  abbiano  rico- 
nosiriuta  forse  questa  verità  , che 
tra  le  malattie  che  dovevano  servire 
di  punto  di  partenza  per  la  inter- 
pretazione dello  stalo  morboso,  era 
mestieri  operare  una  scelta,  nondi- 
meno è innegobile  del  pari  , che 
hanno  sempre  adoperato  per  iscan- 
daglio  di  questa  scelta  metiesiina 
quei  princì)>j  s|iecnlHtivi  e teoretici, 
die  SI  erano  innanzi  prefissi.  Hanno 
tentato  con  questi  la  natura  della 
malallia:  e quindi  hanno  dedotto 
prindpj,  die  applicando  poi  ai  fatti 
seguiti  in  addietro,  li  hanno  inter- 
retati  e giudicati  a modo  di  quelli. 
Ialino  in  questo  loro  procedimento 
adoperata  aneli’  essi  I’  analisi  e l'in- 
duzioiie;  e talora  anche  con  tutto  il 
rigore  del  metodo.  Ma  perchè  han- 
no veduto  poi  talora  fulsameiite,  e 
sempre  al  certo  nuli  nbbastiinza  nel 
fatto  ? Perchè  nel  partire  da  questo, 
hanno  scandagliato  il  punto  di  par- 
tenza colle  anticipazioni  teoretiche, 
lianno  forzuta  eoH'artc  la  natura,  c 
ne  hanno  adulterato  il  linguaggio , 
talché  questo  non  poteva  più  dire  u 
loro  la  verità  : e se  anche  attraver- 
so dei  loro  tentativi  questa  pur  par- 
lava in  modo  da  essere  intesa,  non  lo 
era  più  in  quantochè  lo  sperimen- 
tatore prevenuto  doveva  sempre  in- 
«hinnre  più  facilmente  ad  attribuire 
i salutari  elTetti  ai  tentativi  pratica- 
ti, che  non  all’opera  della  natura 
medesima.  Oual  è dunque  il  sentie- 
ro segnato  dai  più  famosi  inslilutnri 
di  teoriche  de-  nostri  giorni  ? Ci- 
mentare l’azione  de’  rimedi  sopra 
malattie  d’indole  conosciuta;  cimen- 
tare la  natura  d’  una  malattia  con 
rimedi!  d’azione  conosciuta,  fjucsto 
è il  CHTolo  entro  al  quale  si  aggira 
il  metodo  rasoriano  ; aggiungete  il 
foncetto  ideiilistico  della  mistione 
organica,  e nel  medesimo  circolo  ve- 
drete aggirarsi  il  metodo  bufaliniu- 
|io  ; aggiungete  la  parola  irritazio- 


ne , significativa  di  uno  stato  mor- 
boso in  genere,  e dei  medesimo  pan- 
no vedrete  vestita  la  dottrina  di 
Broussais  : fate  caso  da  ultimo  della 
supposta  attitudine  di  alcuni,  di  de- 
stare fenomeni  simili  a quelli  di  cer- 
te malattie  nello  stato  sano  , e vi 
apparirà  tra  i medesimi  limiti  rin- 
serrato anche  il  sistema  di  llaline- 
mann.  In  tulli  questi  sistemi  voi 
trovate  il  framiniscliiamento  dell’ar-- 
tc  in  quei  fatti  medesimi , da  cui 
debbono  partire  le  regole  di  cssu  : 
l’arte  cioè  in  tutti  incomincia,  primo 
che  la  natura  le  abbia  mostrato  le 
regole  del  suo  procedere  con  sicu- 
rezza : queste  regole  mancano , e 
Riisori  e Broussais  le  prendono  e le 
innestano  col  fatto  dei  fenomeni  del- 
l'eccilumenlo  ; Bufulini,  riconoscen- 
do questo  fallace , crede  trovarle 
nelle  alterazioni  del  misto;  ma  per- 
chè qui  non  si  vede  nulla , non  sa 
dare  aneli’  egli  altni  regola  che  il 
criterio  (I  juoanlihiis  el  Iveilenlibm, 
il  quale  poi  non' significa  altro  che 
il  punto  di  partenza  è anche  per  lui 
la  mulaUia  mischiata  coll’arte  : Hah- 
nemann,  in  questo  immischiameiiln, 
invece  di  vedere  l'iizioiie  de' contra- 
ri, vede  quella  de’  simili,  e se  ne 
illude  a seguo  da  proporre  un  siste- 
ma, dove  il  fare  moltissimo  equivale 
al  non  far  nulla  Per  le  quali  consi- 
derazioni, die  se  qui  ne  fosse  il  luo- 
go si  potrebbero  applicare  a tutti  i 
sistemi  di  medicina  ila  Tessalo  sino 
u Brown,  egli  è chiaro,  mi  sembra , 
che  gli  errori  in  che  caddero  nel 
teorizzare  qiie’  rispettabili  ingegni 
che  ci  precedettero , non  dipendono 
dal  non  aver  usato  tutto  il  rigore 
deH'unnlisi,  come  pretende  il  Bufu- 
lini, ma  dal  non  aver  conosciuto  nè 
fissato  innanzi  l'oggetto  primitivo 
su  cui  dia  doveva  esser  praticala. 
Essendo  lutti  partili  dal  mito  mi- 
schiato coll’arte,  gl’  indicati  sistemi 
non  potevano  sortire  che  una  for- 
tuna limitata  , vale  a dire  durevole 
ili  clinica  entro  albi  sfera  soltanto 
di  que’  fatti,  che  si  trovano  per 
avveiitura  in  corrispondenza  con 
quello  preso  per  norma  del  sistema 
inedesiino.  Dunque  piuttosto  che  teo- 
rie dello  stato  morboso , la  storia 
della  medkinniion  ci  presenta  fino- 
ra die  teorie  innalzale  sopra  una 
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<tnta  maliiUia  curata,  che  è quanto 
(lire  iimnischiala  coll'azinnc  di  certi 
rimedi.  Le  interpretazioni  di  questi 
tatti,  da  quale  altro  tatto  prendevano 
la  norma  loro  per  esser  piusle?  0 
non  esiste  ultra  hase  sperimentale 
in  medicina  che  il  fatto  della  malat- 
tia tentato  e mischiato  co’  rimedi, 
ed  allora,  per  interpretarlo  e cercar- 
ne de’  ^'indizi  patolo'^ici,  è jriuoco 
forza  valersi  di  principi  teorici  in- 
nanzi a lui  immaginati.  In  altro 
modo  o"iii  fatto  reslereldie  isolato. 
La  base  empirica  delia  scienza  si  li- 
miterebbe a non  insefrnarci  altro 
se  non  che  cento  mali  guarirono  con 
cento  rimedi  fra  loro  diversi , e Iti 
scienza  non  puada'„uierebbe  che  mi 
estesissimo  alfabeto  , senza  tro- 
var mai  l'arte  dì  romponie  una 
parola.  Se  adunque  non  esistessero 
altri  fatti  ili  medicina  che  il  così 
detto  fatto  clinico,  il  destino  della 
seienza  sarebbe  inevitabilmente  di- 
viso tra  il  cieco  empirismo , e tra 
iin  indispensabile  Idealismo  teoreti- 
co. L se  (|uesti  altri  fatti  pur  esi- 
stono, nell'esame  dei  quali  non  solo 
non  è necessario  di  esser  (guidati  da 
anticipati  giudizi  immafrinari  , ma 
invece  sono  essi  dove  noi  facendola 
da  puri  osservatori,  e non  consul- 
tando che  la  natiiru  lasciata  alle  sue 
spontanee  operazioni,  e non  tormen- 
tata dall' arte,  desiiniiama  le  pri- 
me sorgenti  per  la  interpretazione 
(li  (|ue'  fatti,  ai  quali,  o ni  applica- 
ta da  altri,  o vuol  esser  applicata 
(la  noi  l’arte  terapeutica  , è agevole 
Tesser  persuasi  e convinti  (Iella  ne- 
ce.ssiln  (li  ricercarli , e di  farsi  in- 
dietro sin  sopra  essi,  per  prenderne 
sicura  norma  alla  intelligenza  delle 
leggi  dello  stato  morboso. 

Ogni  atto,  ogni  funzione  organica 
nello  stato  sano  tiuide  alla  propria 
conservazione.  L*  atto  esalante  del 
grand'organo  della  cute  e della  mu- 
cosa delle  vie  respiratorie  tende  ad 
equilibrare  il  processo  di  nutrizio- 
ne : colla  espirazione  si  mantiene  il 
cbiniisiiio  della  (‘inatosi;  colla  attivi- 
tà di  tanti  organi  escretori  si  libera 
la  macebìna  di  tutte  le  superfluità  , 
teneiulo  in  continua  armonia  il  com- 
mercio fra  sè  stessa  e il  mondo  este- 
riore; c la  stessa  emanazione  sen- 
soria, per  la  quale  ella  si  equilibra 


nella  (juantità  dell’ etere  nerveo  che 
la  mantiene,  tende  pure  allo  stesso 
fine  la  mercè  della  voce,  della  parola, 
delle  espressioni  degli  ullètti,  e della 
mimica:  tantoché  (lalla  necessità  di 
(piesta  emunaziuiie  fuori  dì  sè  stessa, 
e col  mondo  morale  esteriore  , si 
desume  meglio  che  da  ogni  altro 
argomento  l'indole  naturalmente  so- 
ciale della  umana  specie.  ìVeilo  sta- 
lo morboso,  si  spengono  forse  tulli 
questi  poteri  lisìologici  ? distrnggesi 
lolulinenle  quella  legge  beiielica  di 
compensazione  per  cui  la  luitura  in 
mancanza  dell’  ofiicio  di  un  organo 
supplisce  con  quello  di  un  altro? 
Certo  che  no.  Anzi  in  alcuni  stali 
morbosi , ella  presenta  in  ciò  dei.’ti 
sforzi,  delle  attività  appena  credibili. 
Ouanta  delicatezza  nel  latto  non  ae- 
quislanu  i ciechi  : qual  inimica  ener- 
gica non  si  osserva  ne’ sordi  e muli: 
(piale  pr(Moce  sviluppo  di  facoltà  in- 
tellettuali nel  rucbilismo  dell’ infan- 
zia! Lo  stato  d’infermità  adunque, 
come  di  sopra  indicammo,  conserva 
più  o meno  di  questi  poteri  fisiologici, 
bove  essi  saranno  in  maggior  copia 
e piti  attivi  '?  certo  dove  meno  forte, 
ossia  più  semplice,  sarà  lo  stalo  mor- 
boso. bove  ((iiesto  manterrà  ancora 
più  visibili  i rapporti  con  quello? 
al  certo  dove  meno  il  primo  si  disco- 
sterà dalle  leggi  di  sanità.  Dove  sa- 
ranno più  aperte  e più  incontrasta- 
bili le  maniere  che  questi  poteri^  ter- 
ranno, sia  di  compensazione  , sin  di 
eninimzionc  lìsiulugica,  per  ritornare 
T organismo  allo  stato  sano?  eerla 
in  quelle  dove  esse  sono  in  maggior 
numero,  e più  prtvsciolte  nelle  loro 
attività.  Dove  noi  potremo  attribui- 
re assolutamente  a queste  attività 
il  proscioglimento  della  inalaltit? 
certo  dove  esse  agirono  libere  e 
spontanee,  e dove  niun  rimedio  del- 
T arte  colla  sua  azione  o le  sovven- 
ne 0 le  interruppe.  0»^sti  adunque 
e non  altri  sono  i modelli , i t>pt 
pi'iinilivi  dello  stato  morboso;  qiie* 
sii  e non  altri  sono  que’  fatti  che 
costituiscono  il  semplice  e più  na- 
turale punto  di  pai'tenza  alle  in- 
vestigazioni patologiche , come  per 
ogni  altro  sommo  genere  di  morbi, 
cosi  eziandio  per  quello  delle  ner- 
vose affezioni.  Abbiamo  credulo  op- 
portuno di  particolareggiare  alquao- 
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to  questo  argomento  della  necessità 
(li  ritirarsi  indietro  fino  ai  fatti  de(- 
1’  empirismo  puro  , per  trovare  la 
vera  e prima  base  sperimentale  della 
scienza;  e perchè  egli  è nuovo,  e 
perchè  non  ci  sembrava  facile  il  con- 
ilurre  nella  iiustra  sentenza  le  odier- 
ne menti,  ollenebrale  dal  consueto 
significato  che  si  dà  alla  parola  fulto 
in  medicina. 

Tulli  abbiamo  bisogno  di  tipi  di 
confronto  , per  interpretare  giusta-' 
mente  i fatti.  Fermi  nel  nostro  prin- 
cipio, che  questi  tipi  debba  sommi- 
nislrarceli  prima  la  iialurn  e poi 
l’ urte,  e che  questa  debba  essere  ci- 
mentata con  quelli,  vedi'cmo  ora  se 
il  sistema  nervoso  nelle  sue  aber- 
razioni dallo  stato  sano  ce  ne  pre- 
senti di  tali,  che  possano  servire  di 
luce  alla  clinica  tullor  tenebrosa 
delle  sue  malattie. 

li  mudo  il  più  semplice  di  esistere 
della  neurosi  è quello  della  neural- 
giu,  dove  cioè  ella  si  inunifesla  per 
dolore  acuto  circoscritto  a qualche 
tratto  de’  cordoni  nervosi.  Una  for- 
ma la  più  semplice  della  neurulgia, 
è quell  indolen/.imeiito,  quei  crampo 
che  investe  le  masse  neuromuscolari 
ilellc  estremità , quando  si  tenne  a 
di  lungo  in  situazione  disagiata  ed 
immobile  alcuna  delle  medesime 
parti.  Interrotto  per  alcun  poco  cosi 
il  circolo  nervoso,  nasce  nei  cordoni 
suddetti  una  specie  di  eleroidesj  o 
congestione  di  etere  ncrveo  : le  estre- 
mità nervose  cutanee  si  paralizzano, 
s' iugorgano  i capillari , e destano 
iHi  senso  molesto  di  lormicolumento 
e di  prurito,  che  soddisfacendolo  con 
una  forte  c ripetuta  confricazioift: , 
l'etere  nerveo  aflliiisee  di  nuovo  alla 
cute^  si  dissipa  I' eteroidesi,  e i mu- 
scoli ripreiiuoiio  la  loro  elasticità, 
la  loro. libertà  di  azione  antagonisti- 
ca, e cessa  la  neurulgia. 

Delle  neurosi  che  attaccano  a gra- 
do a grullo  tutto  il  sistema  scnzieii- 
w,  fuuendosi  centro  del  tronco  guii- 
glionico,  ci  porgerà  esempio  la  no- 
stalgia. ÓuesCo  amore  del  natio  loco, 
che  luiilu  s' impossessa  dell'  animo 
degli  abitatori , specìnlmenle  delle 
iiiuntagne , dove  1 uomo  per  lo  più 
isolato  è costretto  a cuntidare  i suoi 
alletti  ai  liiiinì,  agli  alberi,  ai  maci- 
gni elle  lo  circontlunu,  convertendoli 


nelja  sua  fantasia  in  altrettanti  es- 
seri viventi , si  là  causa  in  questi 
infelici,  allontanati  che  sieno  dalla 
loro  patria,  di  ulTanni  morali  così 
cupi  e laceranti , che  cadono  inline 
in  malattie  nervose  di  ogni  più  stra- 
na forma.  Anoressie  c dispepsie  in- 
vincibili annunziano  una  stabilita 
ipocoiidriasi;  noia,  tristezza,  inazio- 
ne, moti  convulsi,  purulisie,  estasi, 
nelle  quali  ricordano  enlàticainente 
le  loro  biiseherecce  canzoni  , ii  tra- 
menano in  uno  stato  il  piu  impo- 
nente e pernicioso  di  disannonia 
sensitiva.  .Maggiori  forze  acquista  la 
nostalgia  se  la  violenza,  piu  che  il 
bisogno,  li  staccò  dal  loro  cielo,  e 
se  servono  nelle  milizie.  Una  ten- 
denza irresistibile  li  spinge  alla  di- 
serzione. i\on  volgono  altri  rimedi 
che  il  ritorno  in  patria.  Ottenuto 
questo  , l’ innervazione  ritorna  al 
suo  armonico  ritmo , e la  salute  si 
ristabilisce. 

Una  forma  la  più  semplice  della 
neurosi  che  hu  sede  nel  centro  ce- 
rebello-spinale, ce  la  offrono  quei 
movimenti  di  tensione  opistutoiiieu, 
che  dopo  il  sonno  ci  costringe  a 
dare  al  tronco  un  oreumulumento 
di  etere  in'rveo  , fattosi  , durante 
quello,  ne'  fascelli  anteriori  e poste- 
riori dello  spinai  midollo.  Lo  sba- 
diglio è qui  come  un  mezzo  escre- 
torio della  eteroidesi  de’  nervi  llcs- 
snri,  lo  stiracchiamento  opera  forse 
altrettanto  negli  estensori,  e rianima 
le  forze  anlagéniste  delle  masse  mu- 
scolari che  nel  sonno  intorpidirono. 

K pur  nutissimu  il  fatto  avvenuto 
nell’  ospedale  di  Harlcin  al  sommo 
Boerhaave,  che  potrà  valerci  qui  di 
esempio  delle  paraestesie  che  invado- 
no il  tronco  cerebello-spinale.  Trnt- 
lavasi  di  molle  fanciulle  che  atter- 
rite dalla  vista  d’ un  epilettico,  con- 
trassero aHch’ esse,  l’una  dopo  l’al- 
tra , ripetuti  attacchi  di  epilessia. 
Boerhaave  avvertendo  sogaeemente 
alla  cogioiie,  che  Darwin  hupoi  chia- 
mato I'  imitazione  sensitiva,  non  si 
valse  d’altro  rimedio  che  di  contrap- 
porre un  alfeito  ad  un  altro.  Minac- 
ciò d’applicare  ferri  arroventati  alla 
prima  che  ricadesse , e con  ciò  ot- 
tenne di  dissipare  la  fissazione  e 
quelle  spaventevoli  sue  conseguenze. 

Ora,  a proporre  un  esempio  d( 
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neurosi  con  sede  nei  centro  cere- 
brale ci  varrò  im  caso,  fra  i mol- 
tissimi che  narra  il  Tissot , osser- 
vato (la  lui  medesimo:  ina  [iriina 
diremo  della  forma  più  semplice 
che  presenta  la  funzione  cerebrale 
nelle  sue  alterazioni.  Hiccrcaiulula 
ne' suoi  fenomeni  mentali,  ella  va 
sofj^ella  ad  un  certo  mila<ronismu 
fra  le  idee.  Se  noi  ci  siancliiaino  lo 
spirito  sopra  un  capitolo  di  Kulero, 
vale  u rimellerlo  in  enerffia  il  pas- 
sare alla  lettura  d’un  canto  di  limi- 
te, o d’iiim  novella  del  Boccaccio. 
■ Io  ho  più  volle  notato  nel  delirio, 
« n idee  tetre  e spaventose  di  cc- 
« cidj,  di  strabi,  di  morte,  succedere 
« idee  gaje  e festevoli,  e in  (jucstc 
« scio)^'liei  si  il  vane.y^?ianienlo.  Ve- 
« date  lo  stato  della  mente  di  Saul, 
« come  ce  lo  rappre.senta  I'  4llieri , 
« e notato  come  l’arpa  di  David  io 
« va  secondando . ora  col  suono  di 
« {TueiTu , ora  colla  soave  melodia 
« della  pace  ». 

Ma  veniamo  al  caso  che  ci  riferi- 
sce il  Tissot. 

Un  .indivìduo  è colto  da  apoples- 
sia. E giu  pronto  il  llehotomo  per 
salassarlo , si  è anche  chìamatu  il 
faniiacista  coi  senapismi  per  appor- 
li (die  piante  de’ piedi.  Accorre  il 
Ti  ssiit,  e nell' entrare  nella  camera, 
sente  un  fortissimo  odore  di  mu- 
seliio,  che  (loco  manca  che  non  ec- 
citi anche  a lui  una  vertigine.  Or- 
dina tosto  che  rinfenno  si  trasporli 
fuori  della  sua  camera  e di  quel- 
r acutissimo  odore.  Di  li  a non 
mollo,  i sintomi  di  apoplessia  l’un 
dopo  l'altro  dispaiono,  e il  Ueboto- 
ino  e il  farmacista  «i  ritirano  ino- 
perosi. Il  sommo  Aewtiiii , avendo 
estesa  la  sua  robustissima  mente 
«ino  ni  conlini  dell’  universo  , tanto 
infine  gli  si  alterò,  ch’egli  divenne 
tetro,  malinconico,  e (piasi  fatuo. 
iVoii  fu  debitore  della  sua  guarigio- 
ne a nessun  rimedio.  Fu  solamente 
r interessamento  affettiioto  che  pre- 
sero di  lui  i suoi  ami(ù,  col  non  la- 
sciarlo mai  solo,  col  distornarlo  dal- 
le sue  profonde  contemplazioni,  per 
mezzo  di  lieti  e variati  ragionari, 
che  restituì  alle  scienze  e alla  lìlo- 
solia  queir  eccelso  intelletto. 

Dome  dunque,  prima  del  fatto  cli- 
nico della  malotlia  infiammatoria, 
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curala  con  copiosi  salassi  e forti 
rimedi  aiiliflugislici , esiste  il  llem- 
mone  cutaneo,  che  suppura  da  sé,  e 
da  sé  si  risolve,  esiste  l' ingorga 
pneuinonico,  epatico,  o cefalico,  che 
con  spontanee  emottisi,  n flussi  emor- 
roidali, o epistassi  pur  sé  medesimi 
guariscono  : come  prima  dui  fatto 
clinico  del  reiimalisino  curato  con 
salassi , con  bugni , con  antimoniali 
e sudoriferi  d’ogni  maniera  esiste  il 
nitto  più  semplice  d'uno  febbre  ca- 
tarrale, che  procedente  da  retrocesso 
traspiro , cól  semplice  lepore  del 
letto,  in  dieta  e l’acqua,  prorompe 
sponlaiieaineiite  in  sudore  copioso, 
e _si_  dissipa  : come  prima  del  fatto 
clinico  di  una  ipostenia,  o qual  me- 
glio si  direbbe  iputrotin,  trattata  con 
ogni  maniera  di  stimoli  farmaceu- 
tici, esiste  (luello  patentissimo  del- 
l' inedia  per  lungo  digiuno,  che  solo 
la  mercè  di  sostanze  alìbili,  a grado 
a grado  accresciute,  si  dilegua:  co- 
me innanzi  al  fatto  clinico  (ielle  ca- 
chessie curate  con  marziali,  con  ac- 
que minerali,  con  cloruri,  con  eslM’- 
ni  eniuntori,  esiste  quella  semplicis- 
siinu  prodotta  da  aria  cori  otta,  che 
il  passaggio  ad  un’  aria  più  ossige- 
nulii  e piu  pura  suol  dissipare;  cosi 
innanzi  ii  fatto  clinico  delle  neurosi 
trattale  con  stricnine,  morfine ed 
ogni  ultra  maniera  dì  narcotici  e 
antispasmodici,  e con  bagni , e con 
elettricità,  e con  ajgo-puiiture,  esi- 
stono i mentovati  fatti,  ai  quali  se 
ne  potrebbero  aggiungere  mille  altri, 
in  cui  i poteri  superstiti  fisiologici 
dell’  istesso  sistema  senziente,  vals'-- 
ro  da  sè  soli  a restituire  i centri  af- 
fetti allo  stato,  primiero  di  urnioiiia 
e di  salute. 

IVoi  intanto,  apprendiamo  da  que; 
sti  fatti  di  neurosi,  che  la  natura  ci 
presenta  nella  sua  semplicità  , clic 
esiste  in  essi  una  serie  costante  di 
rapporti,  fra  le  cause  che  li  promos- 
sero, i sintomi  loro,  e le  miinierc 
che  tennero  nel  loro  prosciogliersi, 
e che  tutto  si  aggirò  nella  sfera  aiin- 
tomico-fisiologica  del  sistema  affet- 
to. Di  qui  apprendiamo  altresì  due 
altri  criteri  impurtaiuissimi,  I’ uno 
rigaardante  il  tipo  delle  cause  per 
la  loro  riduzione,  l’  altro  il  tipo  te- 
rapeutico , ossia  quello  de'  rimedi 
per  la  loro  azione  elettiva.  L’ inter- 


by  Googlé 


(Tj 

U- 

»e,( 

'ir?i 

fyM 

id» 

)c« 

xà 


4» 

4 

ilO 


.■# 

J!*- 

««t 

V- 

!• 

fr 

(À- 

<7* 


f»* 

t> 

IKÌ* 

\ib" 

Ifl* 

B* 


11» 

... 

ni^* 

Odi*' 

t«!'- 

li«* 

•li* 

<«* 

1'^ 

K?* 


medio  de’ sintomi  può  sninininistrar- 
1<>,  e lo  soniiniiiisira  in  l'.iUi  iintlle- 
rabile  i'  empirismo  cliiiicn.  IJul'sIu 
tipo  iiiteniiedio  |ierò,  a iuiIIìì  vale  se 
non  c uffurziitu  nel  suo  signi  licutu 
diagnostico  dagli  nitri  due-  .Mu  il 
tipo  terapeutico,  dovendo  e.ssere  nia- 
teria  d' altro  ragionamento,  i|ui  non 
parleremo  che  del  tipo  eliologico,  e 
della  sua  piti  costante  afllnita  col 
sistema  e la  rnnzione  afrelta. 

Allorché  si  parla  di  una  neurosi, 
la  prima  idea  che  si  affaccia  alla 
niente  è quella  ch’ella  sia  originata 
da  calise  morali.  E nel  vero,  chi  ha 
familiari  i libri  di  pratica  iiilornu 
a siiTatte  inuluttic,  chi  da  molto  tem- 
po si  aggira  tra  I’  esame  e le  cure 
di  simili  casi  morbosi . dovrà  con- 
venire che  i due  terzi  delle  malattie 
de'  nervi  dipendono  da  ciò  che  di- 
cesi  comunemenle  potemn  di  animo. 
Per  stabilire  empiricamente  un  prin- 
cipio di  affmilà  fiiioloijica  tra  una 
causa  remota  e un  processo  vitale 
dell’  umano  organismo  , debbono 
esservi  tre  fondamenti  principali. 
1.  Che  i fatti  deir  empirismo  puro 
si  presentino  completi  c semplici, 
allorché  dipendono  da  quella  data 
causa.  ì.  Che  la  maggior  parte  dei 
casi,  che  )ier  sintomi  somigliano  a 
quello  designato  dal  puro  empiri- 
saio  , dipendono  pure  dalla  stessa 
cagione.  3.  Che  si  presentino  essi  in 
modo  eiideniico  , dove  naturalmente 
sl.t  comune,  e inevitabile  a molti  la 
stessa  causa , uii  altre  a lei  somi- 
glitinli.  i due  primi  fondamenti  re- 
stano già  comprovati  dalle  cose  in- 
nanzi discorse.  Ci  resta  u parlare 
del  terzo,  e u dimandarci  in  sulle 
prime:  esistono  malattie  nervosi:  en- 
demiche? In  genere  si  può  stabilire 
le  regioni  equatoriali , le  meridio- 
nali, 1 climi  caldi  insouìina,  più  ab- 
bondino di  uervose  afi'ezioni  ; tic 
hanno  anche  a preferenza  dei  calca- 
rei i suoli  vulcanici.  Dove  insom- 
mo sono  più  comuni,  più  imponen- 
ti , e più  spesse  le  meteore  lernio- 
eleltriche,  ivi  più  spesseggiano  ezian- 
dio le  ullsrnzioni  uell'  apparalo  sen- 
sifero. Ella  è la  sola  innervazione 
clic  sostiene  ne’ climi  caldi,  e si  op- 
pone con  moli  contrattivi  a queiii 
espansivi,  indotti  dall’  eccedente  ca- 
lorico, c rifrena  per  essi  la  denutri- 
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zione , che  soverchia  si  esoralii  in 
ini  cunliimo  traspiro.  E ad  onta  di 
questa  azione  cunliouula  della  in- 
nervazione , gli  Europei  passando 
I nelle  Indie  Orientali  e nell’  America, 

! perdono  la  mela  delle  iuro  forze  ve- 
getative, secondo  le  osservazioni  di 
Oviedo,  di  Harrara,  confermate  an- 
che col  dinamometro  da  Cuuiumh. 
Onesta  preponderanza  d'azione  ner- 
vosa passa  con  facilita  allo  spasmo  , 
e air  erclismo.  Endemica  è la  para- 
lisi nel  Malabar:  cmleinico  il  tetano 
nelle  Antille:  la  rore.i  neH'isola  ili 
Giava  u nella  Carolina  meridionale, 
e il  laranlisino  in  Sicilia , Itaimo 
pure  il  caratleni  della  endemicità. 
Nel  Muilagascar,  noi  Sciinaar  e nel- 
l'Abissiiiia  suno  cuinunissime  e qua- 
si endemiche  le  epilessie,  secondo  le 
relazioni  di  > aiidennoinl,  di  Scliew 
e di  Itrussul.  Alla  nicdesiiiia  causa 
si  riporiauo  |iure  tutti  i fenomeni 
di  esaltazione  nervosa  dello  stato 
sano,  che  in  questi  popoli  si  osser- 
vano. Essi  sono  (li  uno  spirilo  iper- 
bolico, come  dice  il  De  Keazi,  ten- 
dente al  maraviglioso,  capace  di  por- 
tare colla  meditazione  le  idee  alla 
massima  esagerazione;  le  passioni 
vanno  all'  estremo , lo  sviluppo  è 
precoce,  intempestiva  la  pimerUi , 
poco  il  sonno , e lunghe  e quasi 
morbosamente  continuale  le  veglie. 
L'  Hlmosfera  in  queste  regioni  è 
sempre  sopraccaric.i  di  elettricità. 
Vi  .spirano  venti  assolutamente  elet- 
trici. Tali  sono  1’  Hannatun  nella 
Guinea  e nel  Scm-g.il;  il  Ghumsia 
nell’Egitto;  il  Samum  nell' Arabia. 
Egli  è pure  ne' climi  caldi,  dove  la 
vegetazione  è eccessivameiile  orgo- 
gliosa, c dove,  la  evaporazione  ope- 
rata dai  calorico  sul  suolo,  è massi- 
ma c perenne.  Ora,  se  è vero  che 
la  vegetazione  e la  evaporazione , 
come  dice  Puilliet,  sono  le  due  gran- 
di sorgenti  della  eleUricil.-f  atmosfe- 
rica, a questa  più  che  al  calore,  o 
per  lo  meno  a un  fluido  termo-elet- 
trico , dovrà  unicamente  ascriversi 
la  causa  topografica  delle  neurosi 
endemiche  superiormente  accenna- 
te. iUa  r influenza  del  sistenia  iier- 
ven , come  già  vedemmo , consiste 
nello  sviluppo  c nell’ impulsione  , 
verso  le  diverse  parti , d'  un  fluido 
analogo  alla  elcUricità,  tanto  nM  suo 
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andamento,  come  nella  sua  nianicru 
di  trusmi$»ione,  e nella  »im  azione. 
»nnp  non  ha  friiari  confermatu 
(dice  Giierin  de  Mainers)  che  negli 
accessi  epilettici  sviluppanti  dei  fe- 
iinineni  elettrici.  O'ielle  scosse  con- 
vulsive, le  quali  vedute  si  sono,  in 
certi  casi  patologici,  determinale  nei 
malati  , dui  solo  awicinursi  di  un 
dito  di  persona  straniera,  non  risul- 
tano forse  da  una  corrente  di  elet- 
tricità fra  i due  individui  ? In  alcuni 
casi  di  neuralgia,  gli  accessi  si  ri- 

Ìiroducono  con  liiltu  la  rapidità  del- 
’urto  elettrico.  I quali  (atti  piiie- 
ehé  abbastanza  dimostrano,  che  un* 
altra  causa  generalissima  e diretta, 
e come  i patemi  dell*  animo  tutta 
afTuie,  è immedesimata  colle  funzioni 
del  sistema  iierveo  e 1*  atmosferica 
elettricità.  E che  abbiano  un  simil 
modo  di  opei'are  queste  due  grandi 
cause,  si  vede  dallo  scambiarsi  I*  una 
nell'altra,  riproducentlo  sempre  lo 
stesso  effetto.  Una  neurosi  per  esem- 
pio, derivata  da  cause  morali,  e già 
stabilitasi  nell'  apparato  seiisifero  , 
pii  è facile  vederla  riprodursi  ed 
iitasprirsi  all’ avvicinarsi  di  un  tem- 
porale , sotto  il  soffio  de’  venti  sci- 
rocc.sli,  ed  anche  periodicamente  in- 
vadere co’ suoi  parossismi,  a norma 
delle  fasi  elellro-magneliclie  ne’  sol- 
stizi, o negli  equinozi,  le(|uali  ehia- 
mianio  influenze  ensmo-telluriche. 

Se  da  queste  cause  generali  delle 
endemiche  neurosi  v/>glianio  discen- 
dere alle  particolari , che  non  di 
rado  le  sviluppano  come  xponidiche, 
vedremo  che  ]>rimcggiaiio  sopra  tutte 
le  altre  quelle  che  svolgono  mag- 
gior intensione  di  rapporti  elettrici 
cogli  organi.  A che  altro  che  a que- 
sti rapporti  medesimi  ascrivere  l’e- 
sorbitante, r universale  attività  che 
destano  nella  innervazione  certi  me- 
dicamenti a menomissime  dosi  ? Il 
Morrioiiìni , parlando  della  grande 
energia  <F  azione  che  determina  mia 
sola  goccia  d*  olio  di  croton  , non 
ha  potuto  che  attribuirla  al  suo  rap- 
porto elettrico  col  simpatico  addo- 
minale. Se  pochi  grani  di  stricnina 
valgono  a destare  nel  centro  cere- 
belfo-spinale  i sintomi  del  tetano , 
se  un  duodecimo  di  grano  di  mor- 
fina, un  grano  d’  oppio  manifestano 
una  forte  azione  sul  sistema  cere- 


brale, la  mia  ragione  si  appagherà 
meglio , si  renderà  uno  più  soddis- 
facente spiegazione  del  fenomeno, 
se  io  ricorro  al  loro  rapporto  elet- 
trico con  questi  centri  nervosi , di 
quello  che  se  li  ripeto  dol  loro  sem- 
plice controstimolare.  Ma  tutti  gli 
agenti  narcotici,  gli  aromatici  i più 
forti  e i più  usitati  in  medicina, 
tulli  i veleni  vegetabili  ed  animali  i 
più  potenti,  non  sono  essi  tulle  pro- 
duzioni indigene  dei  caldi  climi? 
Aon  opera  dunque  in  essi  la  stessa 
causa  topografira , de’  di  cui  ele- 
menti essi  sopraccaricati  , aJnui- 
stano  per  ciò  la  loro  affinità  d’a- 
zione col  sistema  senziente?  ci  tro- 
viamo adunque  sempre  entro  al  me- 
desimo momento  raiisale,  passando 
dalle  cause  morali  alle  fisiche  , e 
prendendo  per  guida  tra  queste  il 
tipo  ctiologico  della  endemicità.  Tal- 
menlechè  a compiere  la  riduzione 
delle  cause  elTettrlci  delle  malattie 
de*  nervi , non  resta  «ir vV  vai iibire 
quelle,  quante  più  possono  essere, 
che  meccanicamente  irritando  de- 
stano dolore , e qui  le  neurosi  svi- 
luppate dai  veleni  irritanti  minerali, 
dai  vermi,  dai  calcoli,  dai  colpi,  dalle 
ferite,  dalla  difficile  dentizione  , le 
quali  tutte  prendono  incomincia- 
mento  dal  fenomeno  dolere.  Finché 
il  corpo  dest.ilore  di  questo  rendesj 
permanente,  esse  non  sussistono  mai 
per  sé  ; ma  non  sono  che  sintoma- 
tiche di  una  irritazione  qualunque. 
■Ma  durando  molto  la  causa  perma- 
nente, il  dolore  può  stabilire  anche 
una  nervosa  idiopatia,  la  qua!»  ri- 
marrebbe anche  dopo  rimossa  la 
causa  irritante.  Il  tetano  traumatico 
sjiesso  si  sviluppa  dopo  cicatrizzata 
la  ferita  : cosi  l’apoplessia  cerebrale 
dopo  molto  tempo  dalla  seguila  com^ 
mozione  o colpo  della  testa.  Ma  chi 
in  questi  casi  rimonta  al  fenomeno 
dolore,  riconosce  in  pari  tempo  es- 
sere da  ultimo  queste  neurosi  negli 
stessi  rapporti  etiologici,  che  si  tro^ 
vano  quelle  moltissime  generate  dai 
patemi  d’  animo. 

Quel  tipo  causale  pertanto,  che  ei 
ha  additato  la  natura  stessa  ne'  falti 
completi  e semplici  dell’  empirismo 
puro,  è quel  medesimo  che  si  dilata 
a tutte  le  malattie  nervose  idiopa- 
tiche; è quello  per  il  quale  noi  sia- 
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tno  in  diritto  di  determinare  il  en- 
rattere  di  esse  mnlnttie'.  è quello  da 
tiltiino  clic  ci  serve  per  l’opera  in- 
duttiva della  riduzione  delle  emise, 
assegnate  e nssegnahili  dietro  la 
legge  dell’  arBiiitii  Itsiologica,  tra  es- 
se e i poteri  vitali  particolari  al  si- 
stema, che  i sintomi  della  malattia 
ci  pre>entano  preferibilmente  nelle 
sue  fiiuzloni  alterato. 

Ottusi"  criterio  intanto  delPnili- 
nilà,  somministratoci  dal  fatto  rnin- 
pleto  innegabile  della  neurosi,  pro- 
scioltasi per  i poteri  fìsinlogiei  super- 
stiti spontaneamenie,  oltre  al  mante- 
nerci III  rapporto  co’  resultati  indut- 
tivi che  stabilimmo  intorno  alla  (i- 
siologia  del  sistema  senziente,  oltre 
al  determinore  In  sicurezza  e la  uti- 
lità di  quel  punto  di  partenza  che 
noi  srieglieinmo  per  passare  colle  no- 
stre indagini  dallo  stato  sano  al  mor- 
boso, olirvi  al  rendere  incontrastabi- 
le il  principio  della  permanenza  dei 
poteri  sensiferi  tendenti  a restituire 
all*  armonia  la  funzione  perturiwta, 
cl  addita  poi  onehe  insieme  1'  unieo 
mezzo  clm  abbiamo  perchè  si  accor- 
dino con  essi  i sommi  capi  della  te- 
rapeutica, che  stabiliremo  in  seguito 
per  le  malattie  nervose.  Per  questo 
modo  noi  non  c’  innalzeremo  mai  a 
veruna  generalità  che  non  si  trovi 
rigorosamente  deilotta  da  questi  fon- 
diiinenli , die  nella  neurosi  comple- 
to rhc  ci  offre  I'  empirismo  puro,  ci 
vengono  insegnati  dalla  natura  me- 
desima : e tenendo  la  natura  per  mae- 
stra, eviteremo  quegli  scogli  e quel- 
li errori,  a cui  sono  andati  sempre 
soggetti  lutti  coloro  , che  nel  de- 
terminare la  imlologia  del  sistema 
sensifero,  lianno  preso  per  scorta 
soltanto  i toro  tentativi  terapeu- 
tici , o principj  a priori  stabiliti 
prima  del  fatto,  od  anche  fatti  clini- 
ci, nva  non  cimentati  col  modello 
somministrato  innanzi  dal  puro  em- 
pirismo, e quindi  o non  veri  in  sè 
stessi,  o non  conduce  voli  ch«  a false 
deduzioni. 

Colui  che  volesse  partire  dal  fatto 
cliiMcn,  e cavar  deduzioni  da’ suoi 
tentativi  terapeutici,  dovrebbe  al  cer- 
to prendere  per  norma  una  neurosi 
eonusciuta;  per  esempio  una  parali- 
si , una  corea.  Kgli  va  ap^ilicando  a 
questa,  ora  un  rimedio,  ora  un  ul- 
Puee.  Voi.  1. 


irò.  Infine  coll’  ultimo  di  questi  rie- 
sce a sanarla.  Poniamo  che  quesl'ul- 
timo  rimedio  sia  del  genere  anti- 
moniale. Ripete  lo  sperimento  : lo 
trova  utile  in  altri  casi.  Eccolo  alle 
deiluzioni  teoretiche.  S’ egli  è un 
empii'ieo  si  contenterà  di  dire  clic 
lo  specifico  della  netirosi  sono  gli 
antiinoniuli  ; ma  se  egli  è segtiacc 
ili  alcuna  dominante  dnUrina  , sarà 
impossibile  che  non  interpreti  il  suo 
fatto  col  principio  teoi-etico  ricevu- 
to, e che  non  dica,  per  esempio  ; tut- 
te le  paralisi  e le  coree  sono  malat- 
tie di  stimolo,  pescliè  i miei  fuUi 
clinici , le  mie  sperienze  insegnano 
di’ elle  non  si  curano  che  cogli  an- 
timoniali, die  sono  controslimolaiiti. 
(luesli  tali  adunque  credono  aver 
battuto  il  buon  sentiero  dell’espe- 
rienza, e non  dubitano  delle  loro  de- 
duzioni , perchè  appunto  partirono 
da  un  fatto  conosciuto.  Ma  come  il 
conobbero  questo  fatto  ? Dai  sinloiiii 
c non  da  altro.  Ora  dunque  i loro 
cimenti  terapeutici  cominciarono  da 
un  fatto  non  interamente  spiegato  nè 
cognito,  perchè  sotto  quei  sintomi 
ilicorca  e di  paralisi,  polevansi  ascon- 
dere vari  fondi  morbosi.  E se  ciò 
era  come  fu,  qnal  fondamento  di  ve- 
rità saranno  per  avere  le  deduzioni 
siiti’  utilità  deir  antimonio  nelle  neu- 
rosi dell'empirico,  sullo  stimolo  della 

fiarnlisi  e della  corea  pel  coiiiroslimo- 
ista?  iiUseimiio  stare  che  infiniti  e 
necessiirissiini  elementi  diagnostici 
per  questo  metodo  si  dimenticano , 
che  A tentativo  terapeutico  è sem- 
pre a forza  o soinniiiiistrato  alla 
cieca  e tentando,  oppure  di  neces- 
sità suggerito  o connesso  con  qual- 
che principio  ipotetico;  ma  il  mas- 
simo errore  è quello  di  supporre 
già  conosciuto  il  caso  che  si  prende 
per  iscopo  e per  modello  degli  altri, 
senza  un  tipo  anteriore  di  confronto, 
il  quale  lo  assicuri  esser  tale  ouale  si 
suppone  che  sin.  E di  qui  seenne  quel- 
Inserie  di  paralogismi  sui  quali  si  edi- 
ficano dottrine  particolari  intorno 
a certe  famiglie  di  morbi , ed  anco 
generali  dottrine  sullo  stato  morboso. 

Tenendo  altra  via  noi  abbiamo  cre- 
duto indispensabile  oiianto  alle  ina- 
liiUie  nervose,  pria  ni  passare  all'c- 
same  del  fatto  clinico,  di  presentar- 
ne qui  olcuni  modelli  totli  dalla  na- 
33 
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tura  niciksima,  quali  ella  ce  li  pre- 
senta completi,  e tra  i loro  elemen- 
ti e causali  eil  elfettivi  in  eviilentis- 
siini  rapporti  ; uvemio  per  certo  che 
non  (T  altronde  bisogni  partire  per 
ottenere  la  più  sicura  guida , cioè 
quella  della  natura  stessa  nel  sen- 
tiero della  osservazione  e dello  espe- 
rienza. Il  riconoscere  le  cause,  met- 
terle in  rapporto  col  processo  vitale 
del  sistema  alTelto,  c la  prima  ope- 
razione dello  diagnosi  : il  fissare  un 
tipo  di  confronto  per  assicurare  que- 
sta operazione,  è il  primo  scopo  del- 
la iìlosuliu  clinica. 

LEZIONE  SESTA. 

Dei  falli  clinici  ; del  modo  (li  coordi- 
narli e di  depurarli;  e in  propo- 
silo della  divisione sinCamalicu  delle 

inalali ie  nervose. 

Dopo  avere  indicato  e dichiarato 
que‘ tatti  semplici  dello  stato  morbo- 
.so  de' nervi  su  cui  dovevamo  stabi- 
lire il  nostro  punto  di  partenza  per 
far  ricerca  delle  lcg"i  patologiche; 
dopo  aver  dimostrata  la  loro  connes- 
sione colle  cause  occasionali  che  li 
determinano,  c avere  insieme  asse- 
gnata a questo  quel  carattere  di  uflì- 
liità  che  posseggono  coi  modi  intrin- 
seci (li  vita  del  sistema  che  nlfottaiio, 
nel  che  ci  siamo  veduti  d'accordo  coi 
principj  stabiliti,  dove  ragionammo 
del  metodo,  e dove  fummo  condotti 
a fissare  delle  leggi  percorrendo  lo 
stato  attuale  dell'anatomia  c fisiolo- 
gia deir  apparato  senziente;  importa 
ora  il  dilatare  labase  empirica  della 
scienza  di  siffatti  morbi,  c provveduti 
come  siamo  del  tipo  di  confronto  che 
acquistammo  dalla  natura  medesima 
di  mezzo  ai  fatti  dell'einpiriimo  puro, 
inoltrarci  nella  serie  de’fulti  clinici, 
e schiarirci  dinanzi  tutto  quel  mul- 
tiplo fenomenale  c artificiale  di  che 
sono  composti  onde  esaminarlo,  coor- 
dinarlo, e depurarlo  in  guisa,  che 
presenti  i maggiori  schiarimenti  e i 
piii  reali  vantaggi  -Ma  dotti'iiia  dei 
inali  nerbisi. 

In  due  modi  esister  ponno  «lucsti 
fulti  dei  clinico  empirismo.  Yale  a 
dire,  o sono  tutte  quelle  osservaiioni 
intorno  a’  mali  de^ nervi  che  gli  qllri 
sin  da  reniolis-imi  (en>i*i  haaiio  fatto 


e depositato  negli  archivi  dedU  scien- 
za, u sono  que'casi  che  il  nostro  eser- 
cìzio pratico  ci  pone  sott'occhio,  e 
che  da  noi  debbono  essere  conosciuti 
e trattali  conveiiìeiitementc.  Per  i 
primi  vale  una  attenta  meditazione 
su  ciò  che  ci  vien  registrato  o negli 
annali  clinici  o in  istorie  particolari, 

0 in  particolari  o ingenerali  trattati 
di  pratica  medicina,  o infinein  quella 
congerie  di  casi  pratici  che  dovrebbe 
esser  pure  meno  negletta  dai  medici 
dei  nostri  tempi,  avvegnaché  vadano 
spesso  loro  in  fronte  de’  nomi  della 
più  ragguardevole  celebrità,  congerie 
distìnta  col  titolo  di  consulti  niMici. 
Uuesti  formano  quel  ricebissìmo  de- 
posito clinico  intorno  alle  maloUie 
nervose  d' ogni  maniera  dai  pratici 
osservate,  giudicale  e trattate,  c sul 
loro  modo  di  osservarle,  sui  giudizi 
che  ne  trassero,  si  dai  sintomi  che 
dalla  cura  che  sopra  essi  praticarono, 
e quindi  proposero,  noi  dobbiamo 
applicare  le  nostre  regole  diagnosti- 
clie,  la  nostra  critica,  per  sceverarle 
da  tutto  l'ipotetico  e il  falso  che  vi 
s’incontri,  ridurle  al  loro  .stato  sem- 
plice, ed  esaiiiiiiare  e trovare  i rap- 
porti che  hanno  fra  i loro  clementi 
eliologici  e le  loro  forme  c i modi 
diversi  dì  cura  o di  crisi,  che  ten- 
nero per  prosciogliersi;  o se  in  altri 
morbi  passarono,  o se  infine  seguite 
da  morte,  olTeriroiio  tracce  corrispon- 
denti di  lesione  nelle  somotomie  ca- 
daveriche. Per  tutti  que’casi  poi  ne' 
quali  noi  dohbimnn  passare  altopera, 
e giudicare  non  sui  libri  nè  sui  giu- 
dizi altrui,  ma  sul  vivo  che  ci  pre- 
senta la  natura  morbosa  , la  quale 
addimandadanoi  di  essere  ravvisata 
e distinta  e confortata  di  clinici  pre- 
sidi, qui  dove  il  nostro  libro  è la 
malattia  stessa,  .sono  soltanto  le  in- 
terrogazioni, le  conferenze  diagno- 
stiche intorno  alle  predisposizioni, 
alle  cause  di  essa,  e l'esame  eia  ri- 
duzione esalta  de'siiUomi,  e losludio 
de’  rapporti  di  questi  con  quelli,  che 
somHiKiistrnno  a noi  ì criteri  i lueim 
faljuei  per  le  terapeutiche  indicazioni 
cui  dobbiamo  attendere,  nel  curarle. 

1 primi  casi  superiormente  accennati 
costituiscono  il  materiale  clinico  della 
scienza  capitato  ad  nitri,  cioè  il /r»/lo 
in  addietro  di  cui  bi  storia  si  fece 
dejiositiiria  per  nostra  norma;  i se- 
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•ondi  costituiscono  tutto  quel  da  funi 
che  resta  a noi.  ."Vel  nuale  volendo 
procedere  colla  scorta  di  tutte  *|uelle 
verità  c quelle  redole  che  priinn  ci 
additò  la  natura  stessa,  e poi  l'arte 
da  altrui  in  casi  simili  maneggiata, 
ri  è mestieri  dapprima  depurare  dalle 
falsità  e coordinare  in  seguito  tutto 
questo  materiale  che  ci  offre  il  cli- 
nico empirismo,  onde  ne  abbiamo 
tutti  quei  vantaggi , che  i fatti  ad 
altri  avvenuti  possono  somministrare 
a quelli,  che  saranno  sotto  gli  occhi 
nostri  per  avvenire,  l^a  nostra  scienza 
è progressiva  e non  ammette  nuove 
creazióni  in  massa,  che  la  passata 
esperienza  distruggono;  bensi  esige 
che  prima  di  volersi  di  questa , noi 
abbiamo  acquistata  l’arte  di  giudi- 
carla. 

L’  ordine  che  dovremmo  seguire 
per  questo  esame  e coordinamento 
necessario  dei  fatti  clinici  registrati 
ne'  repertori  della  scienza , c’  iin- 
porrebW  innanzi  tratto  di  attendere 
alle  cagioni  diversissime,  che  sono 
state  assegnate  in  questo  o quello 
incontro  alle  mulliformi  malattie 
nervose.  .Ma  siccome  una  dottrina 
critica  esatta  delle  cagioni,  esige- 
rebbe l’uso  delle  molte  istanze,  che 
si  richieggono  per  esser  messe  in 
rapporto  coll’effetto  ricercato,  istan- 
ze che  non  possono  applicarsi,  che 
a ciò  che  dicesi  interrogazione  cli- 
nica, alla  quale,  soltanto  alcune  storie 
particolari,  o alcuni  consulti  medici 
saprebbero  in  qualche  parte  supplire, 
ma  non  certo  i trattati  pratici,  dove 
le  cagioni  sono  indicate  in  massa, 
senza  ordine  di  tempo,  d’intensità, 
di  successione:  cosi  noi  abbiamo 
stimato  più  utile  trasportare  questa 
dottrina  de'  rapporti  elioloijin,  i di 
cui  clementi  abbiamo  già  indicati 
nella  lezione  trascorsa  , a quella 
parte,  dove  tratteremo  in  particolare 
de’ fatti  clinici,  che  a noi  si  presen- 
tano.  Il  medesimo  ordine  esigerebbe 
pure,  che  a librare  in  giusta  bilan- 
chi  questi  casi  già  avvenuti,  e nar- 
rati dagli  altri  clinici  s’indicassero 
qiii_  i modi  di  giudicare  dell'  uso  che 
«si  fecero  de’  rimedi , onde  poter 
esaminare  in  quali  rapporti  stavano 
colla  prefissa  natura  della  loro  neuro- 
si ; ma  pur  questo  capo  riserviamo  a 
quell’  ullìinii  parte,  dove  truttcrwno 
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del  metodo  curativo.  Il  perchè  qui 
non  ragioneremo , che  della  sinto- 
matologia delle  neurosi,  come  quella 
intorno  alla  quale  i più  pregevoli 
materiali  di  osservazione  ci  ha  la- 
sciato I’  altrui  esperienza  : e una 
buona  sistemazione  de’ sintomi,  sarà 
pure  un  gran  passo  che  faremo  verso 
la  esalta  c eompleU  cognizione  di 
siffatte  malattie. 

Ciò  non,perlaiito,  sento  che  mi  è 
diflicile  di  passnrollre,  se  prima  non 
ho  toccato  , almeno  generalmente  , 
degli  elementi  della  critica  del  fatto 
clinico,  secondochè  lo  troviamo  da 
altri  additato.  Intorno  ai  sintomi , 
ammetto  per  un  istante  che  non  vi 
sin  nessun  dubbio.  Deve  diiiiqiie  l’a- 
nalisi coininciure  dall' esame  delle 
cause  assegnale.  \d  ottenere  il  line 
della  critica  dei  fatti , non  solo  non 
vi  è bisogno  di  nessun  sistema,  u 
teoria  medica;  ma  anzi, questa  non 
varrebbe  che  a falsare,  o inceppare 
il  movimento  libero,  della  esalta  ri- 
cerca de’ra))porli.  E sunìcieiite  l'a- 
doperare il  confronto  di  essi,  coi  tipi 
nosologici  somministratici  daU’  em- 
pirismo puro.  Nei  trattali  di  pratica, 
se  lo  SCI  itlore  non  è un  sistematico, 
egli  è Incile  lu  riduzione  delle  cause 
a tutti  quei  gruppi,  che  possono  col- 
locarsi in  rapporto  colle  diverse  na- 
ture a.ssegnale  alle  neurosi.  Trattasi 
per  esempio,  del  ballisino,  o della 
corèa?  Si  assegnano  per  cause,  oltre 
ai  molti  vizi  istriiinenlali,  o nei  vi- 
sceri, 0 nello  stesso  tronco  spinale, 
molte  altre  cause  ineccaiiiehe  e irri- 
tanti di  ogni  maniera,  alle  quali  si 
aggiungono  le  insolazioni,  i patemi 
d' animo,  le  veglie  e il  sonno  pra- 
irntto,  il  traspiro  retrocesso,  la  ple- 
tora parziale^  o generale,  la  gozzo- 
viglia ne’ cibi,  per  quantità  n qualità 
malsani,  o iic' liquori  ; forti  per- 
dite di  sangue  e ni  umor  seminale, 
moto  eccessivo,  lunga  inedia,  riten- 
zioni di  mestrui,  l' azione  di  certi 
veleni,  il  passaggio  alla  pubertà  , la 
dentizione,  la  retropiilsione  di  certe 
impetigini,  l’influenza  endemica  o 
cosino-tellurica  dì  certe  regioni,  e 
via  discorrendo.  Quali  sarebbero  tra 
tutte  queste  cagioni,  quelle  che  si 
troverebbero  in  accordo  col  tipo 
etiologico,  con  che  voi  volete  cimen- 
tarle, e per  conseguenza,  col  centra 
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anenra.  e fui  farotltTf  patolopicn 
<lfllu  rort  ii  ■' l.c 'mMilazidhij  i |iiiifiiii 
«raniiiio,  le  ■u'pliee  il  sonno  intem- 
peratilp,  le  prn\i  perdite  di  iiinore 
seininale,  il  iiuilu  eccessivo,  l'nzione 
di  certi  veleni,  il  passappio  alla  pu- 
bertà, r influenzo  endemica.  Per  le 
oltre  capioiii  la  corèa  esisterli , ma 
con  diverso  fondo  patolopico  a quella 
corrispondente  : per  i vizi  islromeii- 
lali,  per  i vermi,  per  In  diflieìle  den- 
tizione c.sistcrà  in  modo  irritativo 
meccanico,  eccitante  dolore  c quindi 
spasmo;  per  la  pozzovtplìa  nei  cibi 
in  modo  pastrico;  perle  forti  emor- 
rapre,  o per  la  inedia  in  modo  ipo- 
trofico,  o di  ussolnla  debolezza,  per 
la  pletora  parziale  o penerale , per 
lo  abnso  (lei  liquori,  per  In  riten- 
zione dei  mestrui,  in  modoconpeslivo 
o inliaimnatorio,per  la  perturbazione 
del  traspiro  in  modo  reumatico,  iii- 
line  pei  cibi  corrotti,  ed  arie  malsa- 
ne, e retropulsione  d’ impetigini  in 
iiiodn  settico,  o di  cacotrolin. 

Vediamo  ora  dei  modi  di  soluzione, 
che  lo  scrittore  pratico  ci  nssepna,  co- 
me ossei  vati  nella  corèa,  edelleciire 
die  propone.  Kpli  dice,  clic  riuscendo 
a dissipare  una  fìseonia  addominale, 
la  mercé  dei  rabarbarati,  sali  neutri 
c saponacei,  ne  è seguita  la  scom- 
parsa della  neurosi  : avverte  come 
ella  è risoluta  talvolta,  dopo  una  forte 
auteuiesia.  od  anche  Decessi  di  cho- 
lera,  per  la  quale,  le  gastriche  za- 
vorre  e con  vermi,  sono  state  espulse 
dal  tubo  intestinale:  aecenna  che  al- 
tra scomparve  dopo  l’ uso  di  cibi 
crassi  c sumileiiti:  agpiuiipe  che  la 
ricomparsa  mestruazione,  uno  ema- 
turia spontanea,  un  profluvio  emor- 
roidale ne  dissipò  talun'ultra;  che  il 
uassappio  ad  urie  pure,  a' cibi  sani, 
la  ricomparsa  di  certe  impetigini, 
farnno  propizie  in  qualche  caso  : in- 
fine che  profusi  sudori,  o moltissime 
«rine  segnarono  il  termine  di  altre 
diverso.  Propone  quindi  per  metodo 
curativo,  oragli  einetiei  e i piirpaii- 
fl,  e qui  parla  pure  degli  antelmin- 
tici : preconizza  il  salasso  generale 
e locale  : niiprora  P uso  degli  amari, 
dei  nutrienti:  consiglia  dì  richiamare 
alla  cute  le  impetigini  scomparse,  o 
la  mercè  di  emuntorj,  o di  rivulsivi 
irritanti,  o di  cutanei  seeerncnti;loda 
fuso  dei  sudoriferi,  de’bagni  caldi. 


e ilei  diuretici:  raccomanda  infine, 
l’oppio  e lo  straimiiiio,  eia  noce  vo- 
mica, e la  elettricità,  c altri  sedutivi 
antispasmodici;  e unisce  infine  a que- 
sti presili],  anche  i mezzi  psìchici  di- 
retti a confortar  l’ animo,  e distorto 
dui  patemi  oppressivi. 

Ora  la  critica  impone  di  coordinare 
questa  serie  iutricala  di  clinici  con- 
sigli, classificandone  ciascuno  a se- 
conda della  sua  corrispondenza,  con 
uno  di  qiie’  fondi  morbosi  di  sopra 
uvvisiiti,  i quali  vedemmo,  tutti  es- 
sere in  rapporto  colle  loro  cagioni. 
K nel  vero,  al  fondo  gastrico  corri- 
sponderà l'uso  degli  evaeuimli  le  ma- 
terie del  tubo  intestinale; allo infianv 
inatorio , il  proposto  metodo  anti- 
flogistico; all’  ipotroiico,  il  nutriente: 
al  scitico,  r uso  dei  marziali,  degli 
acidi,  e dei  così  detti  dolcificanti: ni 
reumatico,  i diuretici,  i diaforetiai ; 
inOneal  nervoso  assoluto,  i sedativi, 
gli  antispasmodici,  i narcotici,  l'elet- 
tricismo, e i mezzi  morali. 

Ouando  i trattati  pratici  sono  di- 
stesi con  spirito  ippocratico,  non  è 
diflìcile,  come  yoì  vedete , o signori, 
r applicarvi  l’opera  critica  della  ri^ 
duzione,  e con  poche  eliininaziom 
che  si  fncciano,  i rapporti  presto  si 
trovano  e si  compongono,  e il  fatto 
clinico  tutto  intero  resta  coordinalo, 
e vivido  di  una  luce  empirica  che 
non  ha  pari,  l’erocchè  quello  spirilo 
consiste  in  altrettante  espressioni  dd 
vero  pratico,  di  quel  vero,  che  in 
mezzo  al  nascere  c ni  morire  di  tante 
diverse  teoriche,  ha  sempi'e  sostenu- 
to da  sé  solo  i cardini  empirici  della 
scienza,  ed  ha  sempre  rivendicalo  a 
sé  stesso  la  onoranza  della  incontra- 
stabile utilità  che  ha  saputo  in  ogni 
tempo  arrecare.  Più  difficile  torna 
Io  interpretare  con  esattezza,  la 
mercè  del  solito  tipo  iiosologico,  i 
falli  clinici  che  si  trovano  es|>ósti  in 
istorie  particolari,  e quelli  che  pure, 
appartenenti  alle  neurosi,  si  trovano 
deposituti  nella  raccolta  dei  consulti 
medici.  Perocché  i falli  vi  stanno  in 
modo  complicato  ed  oscuro,  talora 
anche  guasti  da  un  metodo  curativo 
disacconcio  c perturbatore.  Porgia- 
mone nondimeno  qui  un  qualcli* 
esempio.  Si  tratti  dì  una  emiplegia 
cronica,  successiva  ad  una  apoples- 
sia. Intorno  ai  sintomi,  ripeto,  niaiia 
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<}(iestlnne.  Per  causa  di  questa  neu- 
rosi, si  assegnano  una  aulica  ed  ere- 
ditaria predisposizione  calcolosa  e 
podagrica,  un  tcinperainenlo  pleto- 
rico, uu  abito  corpulento,  un  lar- 
gheggiare conti  mio  nei  mezzi  di  nu- 
trizione, qualche  accesso  di  collera, 
la  soppressione  della  podagra  , e di 
un  flusso  emorroidale  |ierioilico,  al- 
cune alTezioni  catarrali  solFcrte  per 
soppressa  traspirazione,  una  caduta 
con  commozione  spinale,  avvenuta 
molti  anni  innanzi  della  apoplessia; 
prima  del  qual  morbo,  un  iniigo  in- 
tervallo di  perfetta  sanità,  meno  gli 
accessi  di  podagra,  che  non  fecero 
mai  sentire  alcun  dolore,  lungo  la 
«mionna  vertebrale,  li’ apoplessia  fu 
trattata  eon  pochi  c discreti  salassi, 
cd  alcunehevande purgative:  la  emi- 
plegia consecutiva  lasciò  libero  il 
capo,  e libere  eziandio  le  facoltà  in- 
tellellualì.  Sulle  parli  paralizzale  si 
applicarono  frizioni  d’ogni  maniera, 
scceriienli,  bagni,  fangiti,  elettricismo, 
agopoiilure,  revulsivi  alle  piante  dei 
piedi,  e persino  la  moxa  nirossn  sa- 
cro. Per  uso  interno  si  adoprò  ogni 
rimedio  che  la  forma  di  questi  mali 
suole  indicare.  Largo  e lungo  uso  di 
arnica,  di  valeriana,  di  corteccia  imi- 
tilmeiite;  imitili  del  puri,  la  noce 
vomica,  l’aconito  ed  altre  cose  si- 
mili. Varice  larghe eechiinnsi,  insorte 
sulla  cute  della  parte  alfetta , funun 
sospettare  d'im  abito  scorbutico.  Si 
passa  agli  acidi,  ai  marziali,  e con 
peggioramento.  Infine  un  dolore  acu- 
tissimo insorto  alla  regione  lombare 
fu  sospettare  di  calcolo  ai  reni.  Il 
dolore  si  dissipa  dopo  una  forte  c 
ripetuta  applicazione  di  mignatte , 
dietro  la  quale  scompaiono  anche 
le  eccliiinosi  delle  estremità.  Il  maialo 
percepisce  alcune  fiiggeroli  sensa- 
zioni, come  di  scintille  ili  fuoco  lun- 
go gli  arti  paralizzati.  Sì  ritenta 
colle  coppette  scarìficnte  il  salasso 
lungo  l.i  spina,  e si  ripete  : gli  arti 
cominciunou  sciogliersi, e si  prescrive 
una  dieta  severa  ; si  fanno  vari  sa- 
lassi generali,  e si  danno  all’infermo 
larghe  bevande  di  parietaria,  di  mil- 
lefolio,  con  carbonati  alcalini.  Con- 
tinuando qualche  tempo  questo  trat- 
tamento, l’ ammalato  riacquista  com- 
pleta sanità. 

Qui  i felici  resultati  d’un  metodo 


curativo  deiiutrtente,$pargono  quella 
luce  sulla  diagnosi  del  caso,  clic  la 
semplice  eliologia  forse  non  sarebbe 
bastata  a soininmistriirci.  Kssi  dimo- 
strano insieme,  sottoposti  alla  critica 
della  ragion  pratica , i rapporti  die 
seppero  mantenersi, anche  per  lungo 
tempo,  fra  r indole  congesliva  iper- 
trofica della  neiirusi,  e le  cause  tutte 
di  sopra  accennate  tendenti  ad  ac- 
crescere i processi  di  nutrizione.  Eli- 
minando I lievi  patemi  d'  animo,  le 
soppre.sse  traspirazioni,  che  non  in- 
dussero che  lievi  afTezioni  catarrali, 
la  caduta  sulla  spina,  che  fu  anteriore 
di  tanto  all’  apoplessia;  riunendo  in- 
sieme le  indisposizioni  calcolose  e 
podagriche,  che  sono  si  spesso  man- 
tenute da  un  fondo  d’ipertrofia,  alle 
altre  cause  simili,  si  potevano  avere 
criteri  eliologìci,  tuli  da  intraprende- 
re subito  quella  terapia  corrispon- 
dente alla  natura  della  neurosi  siii- 
lom.itica,  che  venne  poi  in  mezzo  a 
molti  pericoli  dell'infermo  assai  lardi 
intrapresa. 

Di  queste  regole,  a un  dipresso  , 
deesi  far  uso  per  depurare  i fatti 
del  clinico  empirismo,  che  i libri  di 
pratica  ci  presentano , onde,  e in 
mezzo  alla  varietà  e confusione  loro, 
e in  mezzo  agl'intarsi  frequenti  delle 
predilette  dottrine,  ci  possano  servire 
di  norma  alla  intelligenza  di  quelli 
che  dovremo  conoscere  e trattare  noi 
stessi.  Completeremo  altrove,  come 
è detto,  la  doilrinu  che  di  esse  reMle 
si  compone:  intanto  ci  alTreltalMm- 
portante  argomento  della  sintomato- 
logia delle  afTezioni  nervose.  Per  de- 
cidere sulla  natura  di  siflatle  afTezioni 
(dice  llaiinann),  natura  che  non  è 
sempre  ovunque  la  stessa,  per  cono- 
scerne il  carattere  generico,  e.  quindi 
mettersi  dinanzi  agli  occhi  il  parti- 
colare , trovasi  costretto  il  medico 
pratico,  di  partire  dalla  specie,  dalla 
connessione,  edal  decorso  dei  sintomi 
paragonali  colla  normale  qualità  delle 
funzioni  dei  nervi.  iNoi  non  potremmo 
centralizzare  nessuna  neurosi , se 
prima  non  abbiamo  dispostola  forma 
delle  malattie  spasmodiche,  secondo 
i CLMitri  diversi  a’  quali  i .sintomi 
vanno  a ridursi.  Per  le  nozioni  già 
anteriormente  acquistate  della  ana- 
tomia e fisiologia  del  sistema  all'etto, 
avremo  un  grande  aiuto  in  questa 
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oppru  della  riduzione  de’sintonii  olle 
loro  sedi  originarie;  non  senza  però, 
rhe  nel  latto  insieme,  la  sintomato- 
logia delle  neurosi,  per  essere  filoso- 
lieamente  e utilmente  sistemata,  non 
presenti  moltissime  dillienltà.  Exkiut 
etiini,  dire  (liuseppe  Frank,  /laiid 
jKiiici  (jfiierìf  iiervoii  morbi  quorum 
Bijmplomatii  vrl  atleo  voliibitia  el  v(i~ 
ija.  ri'l (ideo  obscura  et  imle finita,  ve\ 
(ideo  o’quivnca  et  ambiqua  luiit,  ut 
ad  (ietermiiinlas  itequtdem  formas 
referri  qiieiiiit. 

Per  caratteri  generali  della  forma 
nervosa  si  danno,  I.  La  sede  di  essa 
limitata  alla  sfera  anatomico-fisiolo- 
gica del  sistema  neuro-museolare; 
2.  La  comparsi!  rapida  e complessivi! 
di  fenon!eni  che  cambiano  a un  tratto 
l’abito  e$teri!0  (b'irii!!li\id!io;  3.  La 
mutabilità  della  Ibi'ina  di  (juesti  fe- 
iioincni  iiiedesimi  ; 4.  1/ irregolarità 
nel  loro  corso  rostitiiei!te  l’accesso, 
nel  inei!li-ecl!Ò,  per  l’opposto,  negli 
accessi  v’  ha  una  tendenza  alla  penb- 
dicitii;  5.  La  ramila  scomparsa  e ri- 
comparsa della  ibrina  senza  manife- 
sta ci!gioi!C.  A quesli  caratteri  pri- 
mari se  ne  aggiungono  dai  pratici 
altri  come  secondari;  e sono  l’avvi- 
limento morale  deirinfer!!!0,  la  de- 
bolezza lidie  sue  forze,  la  stia  estrema 
sensibilità,  la  for!!!a  api!'etica  della 
malattia,  le  evaciiazionidi  orine  tenui 
eli  acquose,  la  spropoi'zione  in  che  sta 
l’energia  del  sistema  nervoso  con 
quella  del  sanguigno,  manifesta  per 
II!  tenuità,  ristringii!!ento,  o irrego- 
larità e ballismo  de’ polsi  : c dannosi 
ancora  dal  Cheyne,  dal  A'iridet  e dal 
Zimmermann  per  sintomi  speciali 
e frequentissimi,  la  dilulazionc  della 
caruncola  lacri!!iale , e la  variabile 
contri!zioi!e  ilclla  pupilla  all’  azione 
lidia  luce.  Oltre  a qi!esto  quadro  ge- 
nerale della  forma  nervosa,  à da 
molto  che  i pratici  hnni!n  procacciato 
di  ridurre  ti!tti  gli  altri  sintomi  a 
particolari  categorie,  o prendendo  per 
norma  il  più  imponente  fra  essi,  e la 
funzione  del  sistemache  piùseinbrava 
ollesa  , o la  sede  anatomica  d’ onde 
questi  u q!!ei  gruppi  di  forme  si  par- 
t!vano.  Sino  dii  (arillo  e da  Boissioz 
de  Sauvages,  nelle  metodiche  noso- 
logie s’incontra  sempre  una  distri- 
buzione sistematica  dei  sintomi  delle 
ne!irosi,  eseguita  sopra  un  piano  più 
o mei!0  felice,  a seconda  deir  ingegno 


dell'  inventore , e dello  stato  delia 
scienza  a’suoi  tempi.  Noi,  lasciandone 
molte  in  obblio.nun  raiitmenteremo 
che  quelle,  le  quiili  ci  sembrano  più 
avvicinarsi  al  metodo  filosofico  sul 
quale  baseremo  la  nostra.  Saranno 
(jtiesle,  quelle  di  Culien,  di  Keil,  di 
Swediaur,  (li  Spreiigel,  di  Giuseppe 
Frank,  e di  Rainiai!ii.  Culien  ne  ha 
fatto  quattro  ordini  principali  e li 
ha  chiainut'  sopori,  adinamie,  spa- 
smi, vesanie.  É faciie  comprendere 
che  egli  è partilo  dalle  funzioni  lese, 
piuttoslocfiè  dalla  sede  anatomica,  e 
I sopori  potevano  costituire  una  spe- 
cie delle  vesanie  e non  un  ordine 
a parte,  nè  è ben  chiara  la  ragione, 
perchè  le  adinamie  trovatisi  in  esse 
distinte  dagli  spasmi.  Rei!  fu  assai 
più  castigalo  e analitico  nel  suo  me- 
todo nosologico.  Egli  prese  di  mira 
la  sensibilità,  la  motilità  e rinner- 
vazioue.  Le  dislribui  quindi  in  sei 
generi.  I.  Aeurosi  de’ sensi  iiilenii. 
2.  .A’eurosi  de'  sensi  esterni.  3.  Quelle 
del  senso  comune.  4.  Aberruzioni 
della  facoltà  motrice  : e quanto  alla 
innervazione  distinse  in  quinto  luogo 
le  aberruzioni  di  simpatia,  da  quelle 
relative  alla  vegetazione  organicache 
occupano  il  sesto  posto  della  sua  noso- 
logia. Questo  sistema  di  Reil  pecca 
principalmente  in  ciò  che  non  si  tro- 
vano le  neurosi  dei  sensi  esterni , e 
del  senso  comune  in  rapporto  col 
ci'iilro,  che  loro  compete  del  sistema 
senziente.  Lo  stabilire  inoltre  un  ge- 
nere riguardante  le  aberrazioni  di 
simpatia  è lo  stesso  che  distruggere  la 
possibilità  d’ogni  metodo  nusografi- 
co  ; imperocché  il  dire  aberrazione  di 
simpatia  e il  dire  malattia  nervosa, 
suonano  quasi  il  medesimo.  Oltre  ciò 
il  suo  sistema  dilatandosi  al  di_  là 
delle  funzioni  sensorie  e motrici,  e 
volendovi  anche  comprendere  le  ve; 
getative,  lascia  sempre  in  diritto  di 
chiedere  perchè  vi  restino  poi  di- 
menticate le  aberrazioni  del  sistema 
nervoso  ne’  suoi  rapporti  coll’  assor- 
bimento, coll’  esalazione,  colla  ripro- 
duzione, e via  dicendo.  Anche  dui 
sei  generi  immaginati  dallo  Swediaur 
trnliice  qualche  giusto  principio palo- 
lo"ico,  benché  nel  resto  pecchi  anche 
egli  di  inesattezza.  1 suoi  generi  sono 
i seguenti.  Debolezze  (eccìyses);  spa- 
smodie (spasmi);  dolori  (atijemata); 
aberrazioni  dei  moti  degli  organi 
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{(lyscitiesiey,  istinti  Tiziati  c de^ene 
roti  {(iviorestie)  ; deviazioni  della 
mente  (luiranoie).  Si  ve<le  qui  come 
lo  Svvetliaur  ha  fatto  un  posso  più 
avanzato  di  Keil  coi  suoi  ultimi  ge- 
neri, comprendendovi  le  deviazioni 
degli  istinti  e delle  facoltà  della  men> 
te;  ma  del  resto  cosa  dicono  quelle 
sue  debolezze?  o se  queste  merita- 
vano un  posto,  perchè  non  concederne 
un  altro  ai  vigori,  che  pur  non  man- 
cano di  manifestarsi  in  molte  neu- 
rosi? Cosa  ha  egli  voluto  Intendere 
per  quei  disturbi  dei  moti  loro? 
Se  nervosi,  forse  gli  spasmi  non  son 
egualmente  disturbi  nei  moti  loro? 
Se  non  nervosi,  si  vengono  ad  am- 
massare insieme  sintomi  propri  an- 
che a moli’  altre  malattie,  proprie  di 
altri  visceri  e sistemi-  Molto  al  di 
sotto  di  questi  nel  merito  sta  la  di- 
visione nosologica,  proposta  per  le 
neurosi  da  Curzio  Sprengel.  Egli 
non  ha  considerato  affatto  il  centro 
nei’voso  : ha  confuso  insieme  i sin- 
tomi colle  condizioni  essenziali  di 
essi,  e non  ha  nemmeno  ben  distinto 
e riportato  le  specie  ai  generi  sta- 
biliti. Comincia  egli  dal  genere  f. 
Dolores,  e subordina  a questo  l’ ar- 
tritide,  la  prosopulgia,  la  sternodi- 
nia  sincopale,  la  cardialgia,  la  colica; 
2.  genere  Acr/y*e*,  abbraccia  con  que- 
sto l'apoplessia,  la  paralisi,  l’ainaii- 
rosi,  la  sincope,  lacatniepsi;  3.  genere 
Spasmi,  vi  comprende  l’asma,  lutasse 
ferina,  il  tetano,  l’epilessia,  l’idro- 
fobia, il  morbus  cerealis,  la  corea; 
4.  genere  le  F esame , e qui  I’  ipo- 
eondriasi,  la  fatuità,  la  melanconia  , 
la  mania.  La  stessa  critica  che  fa- 
cemmo al  Swediaur  intorno  alle  ec- 
clyses,  ossia  alle  debolezze,  si  può  ri- 
petere qui  a SprengcI  ; e se  sotto  a 
questo  genere  sta  l’ apoplessia  e la 
catalepsi,  perchè  non  potevano  stare 
ancora  l’epilessia  e r ipocondriasi? 
L’avere  inoltre  dimenticato  la  sede 
centrale  dell’ affezione,  l’ ha  condotto 
ad  unire  insieme  l’ ipocondriasi  col- 
r idiotismo  e le  alienazioni  mentali. 
Che  vi  stanno  a fare  poi  il  morbus 
cerealis,  e l’ idrofobia,  l’ una  dipen- 
dente da  un  veleno,  l’altra  da  un 
contagio  ? Perchè  non  mettervi  an- 
che la  peste,  il  vainolo,  la  petecchia, 
se  vi  può  stare  l’ idrofobia  ? Pare  im- 
possibile come  un  ingegno  perspicace 
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e dottissimo  quale  fu  lo  Spretigel,  a 
cui  dobbiamo  tante  sugaci  coiiside- 
razioiii  sulla  fisiologia  del  sistema 
sensifero,  si  sia  lasciato  cadere  in 
una  trascurunza  totale  nel  dare  una 
distribuzione  sistematica  ai  sintomi 
delle  malattie  nervose.  Come  del  pari 
è pur  diflìcile  a credere  che  Giu- 
seppe Frank,  la  di  cui  opera  pra- 
tica è sparsa  di  tanti  utili  avverti- 
menti di  clinica,  e di  quadri  di  ner- 
vose malattie  i più  dettagliati  e pre- 
cisi. siusi  anch’  egli  deluso  in  modo 
nella  nosologia  cne  ci  ha  offerto  di 
tali  morbi,  che  senza  dubbio  di  er- 
rore si  può  dire,  che  sia  la  più  con- 
fusa di  tutte,  e la  meno  accettevole. 
Egli  ne  fa  otto  generi.  Presenta  dap- 
prima il  genere  Dolores,  e vi  com- 
prende la  cefalalgia,  la  rachialgìa  e 
le  netiralgie;  2.  genere  itifiamim~ 
sioiii,  e qui  l’encefalite  e la  neurite; 
3.  genere  emorragie,  e qui  l’apoples- 
sia ; 4.  genere  disordini  del  sonno  e 
della  veglia,  e in  proposito,  cataforn  , 
agripnia,  rantolo,  crampo,  sogni  spa- 
ventosi , incubo , soiinambolìsmo  ; 
5.  genere  anestesie,  estasi,  catalepsi,  e 
amaurosi;  6.  genere  vesanie , verti- 
gine, ipocondria,  amnesia,  melan- 
conia, furore,  erotomania,  autochiria , 
deliri  e manie;  7.  genere  paralisi-, 
S.  spasmi.  Questo  garbuglio  di  siste- 
mazione non  ha  per  mia  fede  altro 
merito,  che  quello  di  appartenere  ad 
un  uomo  che  per  la  sua  fama  può 
esigere  di  essere  scusato  col  dire,  che 
ei  supponesse  la  distribuzione  sin- 
tomatica delle  neurosi  quasi  indegna 
della  sua  attenzione. 

.Ma  affrettiamoci  ad  esporre  il 
quadro  nosologico,  dataci  da  Raì- 
inniin,  che  a parer  nostro,  è quello 
che  presenta  vedute  più  este.se  di 
tutti  gli  altri,  c insieme  le  più  giu- 
ste intorno  alla  sistemazione  meto- 
dica quanto  ni  sintomi  delle  malat- 
tie de’ nervi.  Egli  è partito  da  un 
rettissimo  principio,  cioè  da  quello, 
che  alcune  parti,  alcune  provincic 
nel  sistema  nervoso  si  osservano,  in 
cui  le  sue  funzioni  in  un  particolare 
modo  diverso  dalle  altre  si  appale- 
sano ; e in  vista  di  tale  principio , 

10  stato  morboso  di  esse , le  devia- 
zioni di  queste  loro  proprietà  as- 
sumer deggiono  uno  forma  partico- 
lare. Ha  quindi  stabilito  sei  ordini. 
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il  primo  de’ quali  detto  dittesù,  uh* 
Iti'acciu  le  netii'oiii  , con  prevalente 
deviazione  del  senso  generale  o co- 
mune. Il  ìi.  ordine  detto  dinoreMte, 
coinpreiide  la  deviazione  de;;li  istinti 
naluruii.  Il  3.  appellalo  ludhtcina- 
lioncs,  ritiene  le  deviazioni  delle  fun- 
zioni de’  sensi  esterni.  Il  4.  detto 
delle  L’fstiiiie,  è limitalo  alle  nllerate 
liinzioni  dei  hmisì  interni.  Il  5.  dello 
(tiscrclisie , rignanla  la  deviaziime 
dei  muli  muscolari.  Il  G.  che  il  Kai- 
iiiami  eiiiamu  iici/rosci  mijcl(r.  si  ri- 
ferisce  a mulallie,  dove  e^ili  ita  cre- 
dulo, che  tutti  questi  caratteri  noso- 
logici,  possano  trovarsi  insieme  iive- 
seulati  e confusi.  Oerto  è,  che  questa 
dislribiiaionedel  Uaimann,  offre  mi- 
nori imperfezioni  delle  altre^  perchè 
il  unnlo  di  partenza  ch’egli  prese, 
iieironlinure  i sintomi,  fu  giusta- 
mente da  lui  conosciuto.  Ma  nonper- 
tanto si  conosce,  come  le  allucina- 
zioni e le  vesanie . potevano  sture 
insieme,  se  oltre  alla  funzione,  egli 
avesse  avuto  in  mira  di  connettere 
i sintomi  anche  col  centro  anatomi- 
eo;  l’ordine  delle  diserelisie,  perchè 
non  poteva  eompreiidcre  ancora  la 
epilessia?  perchè  1’  ipocondriasi  e 
r isterismo,  non  farle  appartenere  alle 
deviazioni  degl’  istinti  naturali  , e 
schivare  cosi  la  classe  delle  Neurosi 
miste,  che  per  il  succedersi  e il  ri- 
cambiarsi spesso  frp  loro  i sintomi 
delle  neurosi,  facilmente  nella  mente 
del  pratico,  canecllereiibe  la  utilità  di 
tiualmuiuc  sistemazione  nosologica? 

Sembra  a noi,  come  dicemmo,  die 
il  punto  di  partenza  preso  dal  Kai- 
matin  , sin  quell'  unico  , che  possa 
condurre  alla  meno  fallace  sintoma- 
tologia del  sistema  nervoso  aflelto. 
I^uiiidi  movendo  anche  noi  dallo 
stesso  principio  , scliivereino  poi 
forse  i suoi  errori , aiutati  , come 
siamo  oggi,  da  una  analisi  fisiolo- 
gica più  esatta  intorno  alle  funzioni 
de’ nervi.  Ciascun  nervo,  »ippiaino 
oggi , è composto  di  filetti , 1’  uno 
de'quuii  serve  al  moto,  l’altro  al 
senso:  e quelli  a doppia  radice  ser- 
vono all'  uno  ed  all'altro  contempo- 
raneninente,  e ne’ centri  dove  si  riu- 
niscono, o d’onde  ptu'tono,  v'ha  ema- 
nazione^ n afllueiiza  di  moto  e di 
senso,  insieme  costituenti  i diversi 
istinti,  c le  diverse  maniere  di  co- 


scienza cinoirica  de’  centri  sensiferi 
medesimi.  distribuzione  c di- 

versità di  offici  ne’diversi  lilelti  ner- 
vosi, secondo  che  essi  sono  a dop- 
pia 0 semplice  radice , secondo  che 
partono,  o nietlon  foce  alle  parli 
lulerali,  o anteriori  o posteriori  de' 
tronchi , e delle  masse  centrali  del 
sistema,  è portala  al  massimo  grado 
di  evidenza  oggi  dairillustre  oiialo- 
iiiieo  Bell.  Ora  dunque  , su  questa 
base  sperimentale  noi  possiamii  sta- 
bilire tre  ordini  principali  di  sin- 
tomi nelle  neurosi.  Il  primo,  con 
prevalente  deviazione  del  senso,  che 
abbraecern  in  genere  le  cosi  delle 
iieuraig  e.  Il  secondo  , con  preva- 
lente deviazione  della  motilità , che 
comprenderà  molle  di  quelle  affe- 
zioni nervose , che  i iiosologhi  ri- 
ducono agli  spasmi.  11  terzo,  riguar- 
derà le  affezioni  ilella  inutilità  e dei 
senso,  in  quanto  insieme  riuniteco- 
stituiseono  una  deviazione  della  co- 
scienza istintiva  de’ centri  del  siste- 
ma sensifero.  A questi  ordini  sa- 
ranno sempre  subordinati  tre  ge- 
neri, ciascuno  dei  quali  si  riferirà: 
I.  al  centro  gandionico,  à.  al  cen- 
tro cerebello-spinale,  3.  al  centro 
cerebrale.  A questi  generi  verranno 
subordinale  quelle  specie  panico^ 
lari  di  neurosi  che  mostrano  per  i 
loro  sintomi  predomiiiunli , di  ri- 
durvisi.  Così,  il  1.  ordine  che  di- 
ciamo ncundgia  , ha  un  primo  ge- 
nere, che  riguarda  i deviamenli  del 
senso  generale  o comune  del  tronco 
ganglionico.  AI  quale  vanno  a rife- 
rirsi le  seguenti  specie  : cardialgia, 
enleralgia  , isteralgia , slernodiiiia, 
odontalgia , ec.  Un  secoiulo  genere 
riguarda  le  alterazioni  di  senso  del 
tronco  spinale,  e qui  le  specie  sa- 
ranno: rachialgia,  e le  neiiralgie 
cubito-digitali,  ileo-scrotale,  feinoro- 
poplitea,  o sciatica , feinoru-pretibia- 
le , e la  plantare.  Un  terzo  genere 
abbruccerà  quelle  del  centro  encefa- 
lico, e qui  la  cefalalgia,  la  prosopid- 
giu,  l’olalgio,  ec.  Il  secondo  ordine, 
che  diremo  con  Kuimann,  diserelisie, 
cioè  con  uberruzione  di  motilità,  di- 
stribuito anch’  esso  nei  tre  generi 
suddivisali , ci  darà  quanto  al  1.  le 
specie  di  disfagia  , di  aulemesia  , di 
palpilo  di  cuore,  di  dispnea  spasmo- 
dica , di  singhiozzo  ; quanto  al  2.  il 
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tetano,  l’incabo,  il  trismo,  lo  spasmo 
cinico;  guanto  al  3.  la  jMipebrantin 
niclilalio,  lo  strabismo,  la  verli^'iiie. 
li  terzo  Online  che  comprende  le  al- 
terazioni di  senso  e di  moto  insie- 
me , e delle  coscienze  istintive  de’ 
centri  scnsiferi  , ci  darà  , contein- 
nluto  nel  primo  cenere,  l’agenstia, 
la  poiioressia,  polifagia,  bulimia,  ci- 
iioressia,  licoressia,  la  polidissia,  lo 
isterismo,  l’ ipocondriasi.  Il  2.  gene- 
re, lu  corèa  o biillisino,  l'epilessia, 
1 isteruiminia , In  erotomania,  ec. 
Ouunto  al  terzo,  le  cntafore,  I’  ono- 
plessiu,  la  culale|isin  , il  sonnamou- 
lismo,  la  (oiofobin,  l’umaurosi,  l’a- 
nosniiu.  In  disecin , l’ambliopin,  la 
nictalopia,  l’idiotismo,  l'estasi,  la 
demenza.  In  mania. 

Uuesto  egli  è il  prospetto  noso- 
grulico  che  u noi  è sembrato  il  mi- 
gliore, da  aversi  per  guida  nella  dia- 
gnosi delle  malattie  nervose:  e l'u- 
nulisi  de’  sintomi  di  (pieste,  non  po- 
teva, secondo  le  premesse  di  aliato- 
mia  e lisiolugiu,  condurci  ad  ultra 
distribuzione  sistematica,  che  a quel- 
la che  abbiamo  qui  dettagliata,  (.'i 
sembra  die  non  vada  incontro  u 
quelle  imperfezioni  ehe  rimprove- 
rammo nelle  altre,  ma  siamo  ben  lun- 
gi dui  crederla  perfetta.  Tuttavia  sie- 
eoine.  in  essa  non  si  trutta  che  di  sin- 
tomi , u perchè  abbiamo  con  ogni 
diligenza  schivato  di  farvi  entrare 
la  condizione  patologica  delle  neu- 
rosi, errore  in  die  caddero  i noso- 
loghi  che  ei  hanno  in  questo  lavoro 
preceduto,  crediamo  che  non  sia  per 
arrecare  veruna  idea,  o prepnstera 
o erronea,  intorno  u ciò  che  diremo 
in  seguito,  sui  vurj  modi  intrinseci 
di  essenza  delle  malattie  nervose  me- 
desime. 

Coordinalo  c depurato  per  tal  mo- 
do il  materiale  diiiico  intorno  ai 
sintomi  ehe  le  neurosi  presentano, 
resta  ora  di  introdursi  nel  più  grave 
e più  malagevole  argomento  della 
patologia  di  esse,  che  è quello  che 
riguarda  la  deteriniiiazioiie  della  lo- 
ro intrinseca  natura.  C'i  siamo  però 
fin  qui  preparati  lutti  gli  aiuti  pos- 
sibili, per  giungere  coi  poteri  della 
nostra  mente,  lui  dove  i fatti  parle- 
ranno. {secondo  il  precetto  di  New- 
ton, la  nuluru  va  interpretata  quale- 
uus  fieri  poletl. 


LEZIONE  SETTIMA. 

Della  condizione  idiopatica  delle  tna- 
laltie  nervose,  e dei  mezzi  che  re- 
slano  onde  coiilemplurnc  la  dia- 
gnosi. 

Ma  innanzi  che  c’ inoltriamo  nella 
ricerca  e deterniinuzione  della  natu- 
ra idiopatica  della  neurosi,  ci  è me- 
stieri rimembrare  alcuni  assiomi  del- 
la fisica  sperimentale,  ehe  debbo- 
no essere  riguardati  nuche  <lai  me- 
dici come  guide  delle  loro  medita- 
zioni intorno  al  mo<to  intrinseco  di 
esistere  delle  malattie.  1.  Che  la 
mente  umana  non  sa  nò  può  cono- 
scere lo  verità  nelle  nuluruli  soston- 
ze,  che  per  le  loro  quuiit.-i  sensibili 
ed  apparenti.  2.  Che  il  costante  ap- 
parire di  queste  qualità  in  certi  da- 
lerminati  modi,  costituisce  una  loro 
legge  la  quale  s’ indica  col  nome  di 
potenza  generatrice  dei  fenomeni 
contemplati.  3.  (.'he  questi  delermi- 
iiali  modi,  con  che  cnstantemeiite  si 
producono,  non  esprìmono  altro  che 
I rapporti  di  afilmlà  che  fra  di  loro 
esistono,  e per  con.seguenza.  le  leg- 
gi o le  potenze  più  consuete  delia 
loro  produzione.  4.  (die  lu  ricerca 
di  causalità  ne’  fenomeni  sensibili , 
non  potendo  penetrare  nella  essenza 
loro,  comincia  e finisce  nei  rapporti 
ehe  fra  loro  esistono. 

Agevole  sarebbe  a noi  il  valerci 
nella  ricerca  della  quantità  speciale 
delle  neurosi  di  tali  principj,  e con- 
seguirne lo  scoprimento.  Ma  la  mag- 
gior parte  de’ fiinonieiii  per  i quali 
Fa  neurosi  eonseiile  di  metterei^  in 
comunicazione  colia  sua  immagine, 
e coi  suoi  ulti , rappreseli U il  più 
spesso  altrettauli  geroglifici,  i quali 
sebbene  l’uiio  dopo  l'altro  si  no- 
tino distribuiti,  tuttavia  ci  sfugge  il 
legame  che  li  annoda.  Le  teorie  colle 
quali  si  è finora  procurato  di  com- 
prendere il  senso  misterioso  delle 
ligure  eh’  ella  ei  presenta,  non  sono 
che  abbozzi  tentati  alla  vcnlurn , e 
che  rare  volle  lasciano  nell’ aniiiui 
quella  soddisfazioiie,  che  il  senti- 
mento della  certezza  dovrebbe  sem- 
pre recorvi.  Di  che  è cagione  quei- 
r adunamenlu  dei  falli , che  non  è 
diiposto  in  inaBÌera  da  concordare 
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colto  scopo  pratico.  Ora  dunque  che  riguardiamo  dui  kilo  _ dei  rapporti 
noi  abbiamo,  come  ci  è parato  il  con  cui  ci  tros^iumo  in  essi  e per 
meglio,  adunato  e coordinato  i fatti,  essi,  con  quei  fenomeni  aperiinen* 
ed  ora  che  altrettanto  abbiamo  pure  tali  della  vita  stessa , che  più  sono 
adoperato  intorno  ai  fenomeni , per  legati  ai  momenti  causali  del  mondo 
elevarci  alla  teorica  della  neurosi , esteriore.  Le  verità  nella  scienza 
non  ci  resta  che  scoprire  il  loro  le-  della  natura  non  sono  altro  che  al- 
gaine  ; il  che,  come  dicemmo,  equi-  trottanti  punti , a cui  si  ramiodaiio 
vale  alla  determinazione  delle  loro  i rapporti  fenomenali:  e quanto  più 
leggi,  c stabilire  un  accordo  fra  que-  estesa  è la  cognizione  di  questi,  al- 
ate c lo  scopo  pratico.  liO  studio  tiiùtanto  si  accresce  il  numero  di 
de'  fenomeni  pertanto  come  stanno  quelle,  c quanto  più  felice  è stato  il 
fra  loro,  tanto  per  rapporti  di  sue-  sapiente  nella  scelta  del  suo  punto  di 
cessione  che  di  aflìiiità , supplirà  situazione  per  vederli  nella  loro 
nella  nostra  indngineallo  studio  delle  maggiore  vastità  e più  distinta  ma- 
imperscrutabili  essenze.  Vi  sono  delle  | niern,  altrettanto  di  utile  e di  ctiia- 
verità  in  medicina  che  finché  si  man-  rezza  e d'impulso  progressivo  sì  prò- 
tengono  ne’  limiti  sperimentali  in  cuccia  alla  scienza, 
che  sono  nate , conservano  tutta  la  Ritornando  ora  alle  alterazioni  di 
soddisfazione  ali’ intelletto , e sono  tessuto  elici  nervi  considerali  nella 
di  utilità  pratiche  feracissime;  ma  loro  massa  organica  presentano,  nl- 
perdono  tutto  e si  convertono  in  terazioni  che  costituiscono  il  modo 
fantasie , se  il  sofìsmu  le  urta  e le  meccanico  o istruinentale  di  esistere 
scompone  per  ricercarne  i più  oc-  delle  neurosi,  parrebbe  a prima  vi- 
eniti elementi.  ÌNel  modo  di  esistere  sta  che  i nervi  dovessero  andar  sog- 
della  neurosi  noi  non  possiamo  per  getti  n tutte  quelle  somatiche  altera- 
una  parte  andar  più  oltre  delle  al-  zioni  a cui  vanno  soggetti  gli  altri, 
terazioni  materiali  di  tessuto  visi-  Unindi  tumori,  piaghe,  ulcerazioni, 
bili,  o al  di  fuori  durante  la  vita,  o seirrosità,  rammollimenti,  stippura- 
deducibili  con  sicun'zza  da  lesioni  zioni,  degenerazioni  acuuose  e can- 
meccaniebe  portate  sopra  parte  dove  cerose,  e se  più  ve  n’ha.  Tutte  le 
rniiatomin  c' insegni  diramarsi  troll-  neurosi  che  s’ inalzassero  su  questi 
chi  nervosi,  o apprese  finora  da  ciò  diversi  fondi  patologici,  voi  ben  ve- 
che  ci  palesarono  gli  studi  di  una-  dete  che  non  avrebbero  nitro  di  pa_r- 
tomia  patologica:  per  l’altra  i li-  ticolare  se  non  die  certi  sintomi; 
miti  delle  nostre  iledtizinni  stanno  ma  loro  condizione  intima  genitrice 
segnati  in  sull’  ollìeio,  in  sulla  prò-  sarebbe  comune  a quella  di  molti,  se 
prietà  vitale,  dapprima  in  genere  non  di  tutti  i tessuti  organici  dej- 
attribuita  ad  iin  apparato  seiisifero-  l’umano  organismo.  Ma  qui,  o si- 
motore,  i di  cui  fenomeni  relativi  gnori,  importa  il  conoscere  le  fonti 
al  senso  ed  al  moto  sono  tutti  tra-  di  nn  errore  quasi  comune  nella  rj- 
diicibili  nella  esperienza  , dappoi  in  <lnzione  dei  sintomi  di  una  malattia 
particolare  attribuita  ni  centri  del  ad  nn  punto  che  trascende  i carat- 
detto  apparato,  dove  fenomeni  d’  un  Ieri  speciali  di  essa.  Si  è cominciato 
ordine  indipendente  e di  una  piena  a camminare  quando  ancora  non  si 
attività  ci  danno  il  diritto  di  slip-  erano  distinti  nene  i due  punti  dai 
porre  un  processo  sensorio,  ima  ehi-  quali  si  dovevnn  prendere  le  mosse. 
Doruzione  sensitiva,  olla  cui  legge  ul-  imperocché  le  summentovute  lesioni 
lima  si  rapportano  nello  stalo  fisio-  .sono  del  nervo  propriamente  detto 
logico  lutti  i modi  diversi  della  scn-  o dei  suoi  involucri  r La  neurosi  con 
suzione;  nel  patologico  tutte  le  cal-  tulli  gli  speciali  caratteri  che  la  di- 
colabili  ( non  tutte  le  possibili  ) stinguono  comincia  dalla  lesione  del 
alterazioni  di  queste  maniere  intrih-  tessuto,  ovvero  questa  costituisce  un 
siche  dello  sensibilità.  Onesti  sono  i fenomeno  fuori  delle  sue  pertinenze, 
limiti  entro  i quali  possiamo  aggi-  tra  ì confini  del  quale  e il  principio 
nirci,  quanto  ai  capi  misteri  (iella  della  neurosi  esista  nn  altro  feiiome- 
vila,  certo  non  molto  vasti,  ma  di  no,  che  sia  l'assoluto  generatore  di 
una  vaslissiino  estensione  se  noi  li  questa?  ?ioi  non  potremmo  innanzi 
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procedere,  se  prima  non  oLbiaino 
chiorito  ambedue  le  questioni. 

Supponiamo  che  gli  uvanzainenti 
odierni  della  neurologia  imuongono 
a lutti  di  eliminare  oggi  dalla  prima 
questione  gli  altri  noti  involucri  del- 
le masse  nervee,  detti  mem'm/i,  ma 
:he  non  si  agiti  essa  elie  fru  ii  neu- 
'ìlema  ed  il  nervo.  Ora  cosa  sono 
Miesti  neiirileini?  Reil,  sottoponen- 
lu  i nervi  a una  dissoluzione  di  sot- 
ocarbonato  di  soda,  ha  veduto  di- 
aiogliersi  intieramente  la  sostanza 
nidollure  di  essi,  e restarne  a nudo 
a guaina  neurilemalicu  ; egli  ha  pu- 
nto vedere  inoltre  qUeslu  guaina  co- 
tituita  da  tanti  piccoli  canuletti  chej 
Itraversuno  In  polpa  nervosa,  e che 
el  nervo  ottico  specialmente  sono 
a loro  divisi  da  altrettante  briglie 
he  $’  attaccano  qua  e là  nelle  pare- 
interne  del  iieurileinn,  sostenendo 

I detta  polpa  in  modo,  che  la  con- 
stenzu  di  (itiesla  sembra  dovuta 
iiicumente  nllu  disposizione , direi 
nasi,  alveare  del  neiirilema.  La  na- 
ira  organica  adunque  del  neurile- 
10  e quella  del  nervo  sono  distintis- 
ine,  mentre  questa  è disciolta  com- 
letameiile  in  un  mezzo , che  serve 
' altronde  a metter  quello  a nudo  e 
idicarne  l’ intima  coinpage.,  >'iuno 
rà  che  voglio  confondere  l'ollìcio 
'I  neurileiim  con  quello  del  nervo. 

II  tessuto  membranoso  ed  una  va- 
olurità  sanguigna  manlengono  la 
la  degli  involucri  nervosi  : tutt'al- 
i>  fluido  impiega  la  natura  per  la 
la  del  nervo.  (Juandu  il  neurile- 
:i  è reciso  nella  recisione  del  tron-| 

nervoso,  l’ oflìcio  del  nervo,  per- 
è non  dipende  totalmente  dalla  sua 
ulna,  può  ancora  continuare.  Fe- 
meno  in  parte  simile  a quello  che 
elettricisti  ci  presentano,  del  con- 
uare  i’  utmosfera  jRÌetlrica  o di 
'Siane,  quando  1’  elettricità  si  tro- 
precariameiite  sbilanciata  alla  su- 
iicie  de’eorpi.  Inflne,  se  un  nervo 
strizzato  ritorna  al  suo  oflìcio  di 
tililà  o di  sensazione,  non  è per 
istabilirsi  della  contiguità  del  ueii- 
iiuo,  ma,  come  contestano  le  spe- 
nze  di  .Mcjrer,  per  il  rigenerarsi 
itro  essa  cicatrice  la  sostanza  mi- 
lare  del  nervo  stesso.  iJunque  di- 
sila di  struttura,  e isolamento  d’of- 
0 fra  gl’  involucri  e le  masse  ner- 


vee. Il  Beurileraa,  il  tessuto  cellula- 
re e lo  strato  adiposo  che  circon- 
dano i nervi  dappertutto,  forse  non 
hanno  altro  oflìcio,  come  si  crede 
oggi,  che  di  isolatori  della  corrente 
dell’  etere  nerveo,  perchè  nou  )kissì 
dall’uno  all'altro  tronco  nervoso. 

Ora  quelle  condizioni  patologiche 
che  di  sopra  indicammo  di  rammol- 
limenti, d’ induriinenli , di  piaghe, 
di  tubercoli  ulcerosi,  di  tumori , di 
cisti  purulente , di  acquose  degene- 
razioni, appartennero  ni  origine  alla 
sostanza  propria  midollare,  o ai  suoi 
involucri  '/  Cosa  ci  dicono  essi  '(  >'on 
altroché  successioni  di  processi  acu- 
ti di  malalliu,  e più  frequentemen- 
te di  malallia  infiuminatoria.  Ora 
qualunque  rete  capillare  sanguigna 
elle  possa  adagiarsi  sulle  masse  ner- 
vose ed  anche  attraversarle , senza 
la  quale  è impossìbile  la  genesi  d’un 
processo  flogistico,  appartiene  ai  tes- 
suti membranosi  che  la  inviluppano 
c non  alla  sostanza  midollare  del 
nervo.  Sicché  nello  stato  acuto  que- 
sti processi  comuni  ai  modi  vita- 
li di  altri  sistemi,  non  ai  nervi  pro- 
priamente detti,  ma  ni  loro  involu- 
cri appartengono.  Aello  stalo  croni- 
co o islrumentale , cosa  ci  rappre- 
sentano essi?  Altrettante  lesioni  di 
tessuto  successive  ai  processi  acuti 
I antecessori.  Ora  se  questi  non  pote- 
{ cono  aver  sede  che  negl’  invogli 
de’  nervi , altrettanto  è ragione  clie 
avvenga  per  In  sede  originaria  del- 
le loro  conversioni  morbose,  altret- 
tanto è ragione  lo  stabilire  che  il 
fenomeno  genitore  della  neurosi  in- 
comincia fuori,  al  di  là  delle  perti- 
nenze vitali  dei  nervi  stessi , e che 
in  casi  simigliami  per  quanti  se  ne 
possono  dare  nel  fatto,  e immagina- 
re a fantasia,  la  neurosi  non  è mai 
primaria,  ma  sempre  sintomatica. 
Con  ciò  non  pretendo  io  già  di  ne- 
gare, che  posto  uno  di  questi  vizj 
istrumenlali  negl’ involucri  nervosi 
non  possiamo  noi  avere  una  malat- 
tia che  ci  presenti  e molti,  ed  anche 
I più  imponenti  sintomi  delle  neu- 
rosi primarie;  mo  voglio  bensì  di- 
mostrato, che  sarebbe  un  eiTore  e 
patologico  e pratico  il  confondere 
insieme  la  sene  diversa  di  queste 
due  condizioni  morbose,  e il  non 
distinguere  la  prinuiria  dalia  secon- 
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darla:  allriineiUi  si  concederebbero 
mi  ambedue  quei  medesimi  uUribii- 
ti,  che  devono  essere  per  leg;re  unn- 
loinico-lisiologica  rimo  dairullrn 
divisi.  Il  che  è indispensabile  non 
tiinto  per  la  diagnosi,  qiianln  per  la 
ìiiterpretasione  esalta  de’ trovati  ne- 
croscoiiici.  Del  pari  dobbiamo  ossee 
vare  che  il  fenomeno  ultimo  al  qua- 
le si  rannoda  la  catena  dei  renome- 
ni  essenziali  delle  neurosi,  allorché 
dipendono  da  agenti  meccanici  irri- 
tanti non  è propriamente  l‘ altera- 
zione del  tessuto;  ma  tra  questa  c 
il  principio  della  neurosi  v’  è la 
sensazione  dolorifica,  alla  quale  tilt- 
t’i  fenomeni  di  alterala  innervazio- 
ne vanno  a riportarsi.  Il  nrincipio 
adunque  di  ogni  neurosi  consiste 
sempre  nella  alterazione  de’  suoi 
modi  speciali  di  vita  : nè  la  scienza 
ri  pone  ancora  nel  caso  di  poter  as- 
segnare a ([iiesle  alterazioni  nessn- 
iin  lesione  materiale  della  nulpa  iier- 
vea,  eheloro  sia  eorrispomlente.  lina 
massa  molle,  delicatissima,  nmoj;e- 
iiea,  animata  da  un  (liiido  etereo  un- 
ponderahile  che  le  dà  vita,  non  è 
da  coiilondersi  eolie  altre  masse  gros- 
solane, dove  i processi  disorganiz- 
zanti descrivono  visibili  tracce , e 
fondano  la  buse  di  fenomeni  rifeci- 
biii  a molte  apparenze  morbose. 
Questo  è quel  vero,  o signori,  che 
vorremmo  imprimere  ne’  vostr  ani- 
mi; cioè  che  quando  si  tratti  di  neu- 
rosi associatesi  o dipendenti  da  or- 
ganiche lesioni , queste  appartengo- 
no sempre  a processi  comuni  di  ma- 
lattie, che  essenzialmente  non  furo- 
no o non  sono  in  origine  immischia- 
te col  particoiur  modo  di  vita  del 
tislemn  senziente.  Un  esempio  di 
questo  vero  ve  lo  porgerà  la  stessa 
enternigia  prodotta  da  un  agente 
meccanico  irritante  ipialsiasi  sulla 
mucosa  gastrica.  Fate  che  una  alte- 
razione di  tessuto  apra  due  fonti  a 
questa  malattia  ; per  una  parte  su- 
sciti una  llogosi , per  I’  altra  generi 
il  molesto  e violentissimo  dolore, 
d'  onde  la  malattia  desume  tutto  il 
suo  apparato  spasmodico.  Di  unihe- 
due  questi  elementi  di  malattia  quale 
sarà  più  in  rapporto  colla  alterazio- 
ne di  tessuto  y certo  la  (Ingosi,  men- 
tre il  dolore  può  esistere  senza  eondi- 
zionc  materiale  visibile;  ma  la  flogosi 
senza  questa  non  può  esister  mai.  Sta 


forse  in  questa  organica  diversità  di 
nascimento , in  questo  dirci  quasi 
carattere  congenito  diverso,  segnata 
quella  linea  nosologica,  che  divide 
le  malattie  nervose  dalle  influinma- 
torie.  Deduco  adunque,  e sempre  con 
maggior  [orza  io  mi  convinco,  che 
le  organiche  lesioni  non  segnano 
mai  il  primo  fenomeno  della  neurosi, 
ma  che  quando  quelle  coesistono 
con  questa , nel  mentre  che  questa 
incomincia  dai  modi  particolari  di 
vita  del  sistema  senziente  . di  che 
ancora  la  scienza  non  ci  offre  lesioni 
materiali  corrispondenti,  quelle  sie- 
no  referibili  sempre  a proce.ssi  acuti 
o a conversioni  di  morbi  esistenti 
in  nitri  sistemi  organici , in  coinu- 
nicaziiine  anatomica  col  medesimo 
apparato  nervoso.  Senza  di  ehe  o 
non  esisterel)bi-ro  malattie  nervose 
nro|iriiimente  dette,  o tulle  le  ma- 
lattie potrebbero  ridursi  ad  altret- 
tante neurosi , estremi  egualmente 
viziali  c lontani  ambidne  da  quel 
vero,  die  noi  vogliamo  dai  fatti  con- 
seguire. 

.Ma  un  avanzo  di  dottrine , il  di 
cui  impero  cominciò  dalla  scuola 
llalleriana.c  dalle  sue  esperienze  sul 
eiiori-,  c si  dilungò  per  le  sniole  del 
Testa  c sotto  il  patrocinio  della  fun- 
zione nutritiva  campeggia  ancora 
nella  patologica  del  Bufalini,  ci  ob- 
bliga a discutere  con  altre  porole 
rargoineiito  della  esistenza  della  neu- 
rosi, distinta  non  solo  dagli  altucchi 
degli  involucri  dei  nervi,  come  ègià 
dimostrato,  ma  quale  primaria  aife- 
zione  , propria  esclusivamente  dei 
modi  ili  vita  del  sistema  sensilVro- 
inotore.  Imperocché  il  Bufalini  dono 
aver  addotte  alcune  sperienze,  che 
a Ini  sembrano  atte  a provare  nulla 
l’azione  de’ nervi  senza  il  ministero 
del  sangue,  si  pince  di  rigiiardai'e  i 
moli  fibrosi  e nervei,  come  effetto 
di  questo  ministero  medesimo,  e si 
vagheggia  nell’  idea  che  entro  al  san- 
gue risieda  la  vera  condizione  delle 
affezioni  de’ nervi.  Ora  siccome  la 
nutrizione  è nel  di  lui  chimismn, 
quello  che  è 1’  eccitamento  per  i di- 
namici, e lu  nutrizione  ha  ì suoi  ele- 
menti nel  sangue  ; in  quella  guisa 
che  egli  ndoprò  quanto  agfimpomle; 
rubili  motori  dei  nervi , tirandoli 
dentro  alla  mistione,  cosi  doveva  ten- 
tare delle  neurosi,  subordinandole 
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cioè  air  influenza  delle  alterazioni 
del  snn^'tie.  iVoi  ei  siamo  in  iivunii 
cnnteiiluli  di  iimniettere  una  indi- 
pendenza  lisiolugieu  tra  il  sistema 
nutritivo  e il  senziente:  e iinehé  ve- 
dremo dementi,  innniuei,  Hpo]>letici, 
paralitici  lienissiino  nutriti , linehè 
vedremo  scrofolosi,  raeiiitiei,  erpe- 
tici, epersino  tisici  dimostrare  nelle 
loro  fiieidtii  sensorie , specialmente 
animali,  una  perfetta  integrità , la 
nostra  assertiva  sarà  sempre  provata 
da  mille  fatti.  Ma  per  la  peggio  dei 
mistionisti,  le  sperienze  de’moderni 
vanno  anche  più  oltre  : dimostrano 
cioè  r assoluta  dipendenza  della  nu- 
trizione dall’  azione  nervosa.  Oggi 
ninno  segue  più  il  precetto  della 
scuola  d' Mailer,  che  trovava  nella 
organizzazione  del  cuore  il  princi- 
pio delle  sue  contrazioni.  Uopo  l’o- 
pera di  Scarpa  sui  nervi  cardiaci , 
non  si  può  niù  sostenere  eh’  essi  non 
penetrino  aentro  alle  libre  muscolari 
del  cuore,  nò,  come  voleva  Fontana, 
che  non  ahbinnnalcun  uso  conosciuto. 
Winslow  c Biehat  non  hanno  sotto- 
posto la  nutrizione  ui  nervi  ganglio- 
ilici?  Prokaska  non  ha  attribuito  ui 
gangli  il  movimento  del  cuore?  Oggi 
il  Brachcl  non  ha  portato  la  cosa 
all’  ultima  evidenza  con  parecchie 
esperienze?  Le  osservazioni  di  Bohn, 
di  Vieusscns,  di  Mailer  e di  Lorry, 
compresa  la  favoletta  del  Bartolino, 
deirnctjiiB  insanguinata,  cui  si  ap- 
poggia il  Boiichez,  e che  riporta  il 
Bufalini , su  ipiesto  punto  di  fisio- 
logia non  dicono  oggi  più  nulla.  Che 
il  Morgan  asserisca  , che  nn  sesto 
della  massa  del  sangue  vada  alla  te- 
sta, vale  forse  a provare  la  dinen- 
ilenzu  del  cervello  dal  sangue'  La 
sperienza  del  Beraiidi  prova  tiitl'al- 
tro,  che  la  necessità  del  ministero 
del  sangue  perT azione  nervosa.  Fgli 
magnetizzò  sottili  aghi  di  ferro  im- 
piantandoli ne'tronchi  nervosi,  e non 
nell’ onda  sanguigna:  c se  vide  che 
la  respirazione  influiva  alla  felicità 
dell’ effetto,  ciò  deve  attribuirsi  al- 
l'influenza termica  dell’ossigeno,  c 
alla  maggior  tensione  che  puoac({iii- 
stare  una  corrente  col  mezzo  del 
ealorteo.  Consimili  fatti  adunque  non 
favoreggiano  punto  )iè  le  ardite  de- 
duzioni del  Bouchez,  nò  rasscntimen- 
to  ad  esse  del  Bufalini.  Al  contrario 


Humboldt  avendo  estratto  il  cuore 
dal  petto  di  alcuni  animali,  e messo 
allo  scoperto  uno  dei  nervi  cardiaci, 
hu  armato  questo  di  due  melulli  ete- 
rogenei, fra  i quali  appena  stabilito 
il  contatto  ha  veduto  rianimarsi  le 
contrazioni  del  cuore,  e farsi  più  for- 
ti e più  frequenti.  Mome  c SVhein- 
hold  hanno  ottenuto  altrettanto,  e 
stabilendo  una  corrente  galvanica  col 
mezzo  d’ un  ganglio  toracico,  distac- 
cato c applicato  sul  cuore.  ÌVoi  non 
diremo  che  il  si  sterna  nervoso  cominci 
dal  ganglio  cardiaco,  come  ebbe  giù 
scoperto  il  Mnipighi,  cd  ha  confer- 
mato r Ackermann,  nè  che  per  l’ c- 
sistenzn  di  lui  il  cuore  sia  il  primo 
organo  ail  esser  messo  in  azione;  ma 
stando  solo  alle  molte  sperienze  del 
Brarhet,  che  per  brevità  omettiamo 
di  qui  riferire,  concluderemo  uon 
lui:  « La  méthode  unalytique  mie 
« nous  avons  cmployée  ne  busse  plus 
« de  doute , et  je  pense  que  nous 
« pniivons  étqUir  en  principe , que 
« e’  est  la  sigine  guiiglioiiaire  qui 
« est  la  cause  première,  la  cause  vi- 
« tale  dn  inouveincnt,  dont  l’ action 
« mécaniqiie  git  ensnite  dans  la  con- 
« trartiondesdoiihlcsfihres  concen- 
« triqiies  et  raynnnanles  du  uoeur.  » 
( Ri’chcrrhcs  fJ-fi^rim.  tur  les  fon~ 
clioiis  (Ih  tystème  uerveicx  (fan- 
(jlionairc,  eie.  por  Bracliet;  Hriixel- 
Ict  IS.'l'i,  p.  I3>.)  Aggiungeremo  in 
fine,  die  onde  vi  sìa  nutrizione  vi 
dovrà  essere  eircolazionc:  perchè  vi 
sia  questa,  vi  ilovra  essere  moto  cir- 
colatorio ; perchè  vi  sia  questo  moto 
vitale,  vi  dovrà  essere  azione  nervo- 
sa, essendo  principio  fisiologico  m- 
conlrastahilo,  che  contraxione  museo- 
lare  senza  concorso  di  azione  ner- 
vosa, non  può  darsi:  e che  l’ assimi- 
lazione è in  origine  promossa  e per- 
petuamijnte  sottoposta  all'influenza 
de’  nervi  ; e che  se  il  principio  co- 
mune a tolti  gli  esseri  animali  è la 
permutazione  nutritiva,  dovunque 
esìste  questa,  esiste  insieme  un  ap- 
parato nervoso  che  la  governa.  Ora 
se  dietro  questi  fatti  ed  argomenti 
taluna  si  ardisse  di  dedurre,  che  le 
malattie  del  processo  assimilativo , 
come  stati  morbosi  particolari  del 
sistema  sanguigno  non  esistono,  cre- 
diamo senza  dubbio  che  il  BuCdim 
riguarderebbe  questa  sentenza  coni* 
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avvenlurntn  e naradoswle.  Eppure 
ol  Bufuliiii  lucaeaiino  sono  biistnte 
le  sperienie,  che  qui  sopra  esnini- 
iianimo,  per  furio  se^niire  in  opposto 
senso  il  patologico  «lecrcto  ; che  il 
riguardare  le  affezioni  ueruose  rame 
mio  stalo  morboso  particolare  del 
sistenui  iienieo,  è una  mera  supposi- 
zione iiecessilala  dalla  nostra  igno- 
ranza! SontiA\uu\yie  lu  necessità  del 
iniiiisterio  del  sangue  per  prima  eau* 
sa  de’  inoli  nervosi;  ma  la  necessita 
o il  prestigio  d’ innalzare  al  grado 
di  primaria  ed  unica  fonte  di  mali 
la  nutrizione,  poteva  suggerire  al 
Bufalini  onesta  sentenza , quanto 
comoda  allo  sua  dottrina  della  mi- 
stione, altreltiinto  destituita  di  ogni 
ombra  di  vero  per  trovare  oggi  chi 
lesi  possa  mostrare  indulgente,  od 
accoglierla  almeno  come  una  non 
imitile  dubbiezza. 

V’  ha  però  nel  sistema  sanguigno 
un  elemento  precipuo  di  relazione 
eoi  nervi , al  quale  aggetto  ha  la 
provvidentissima  natura  fatto  con- 
correre, con  tanta  (iroporzione  e li- 
■ezza  d’arte,  vasi  da  per  tutto  ove 
sono  nervi.  1.,’nfiicio  loro  sembra  de- 
terminato n mantenere  due  condizio- 
ni opposte  nelle  masse  nervose.  La 
prima  ù d' irrorarle  di  umidità  per 
mezzo  di  una  perenne  esalazione  sie- 
rosa, onde  conservare  la  conducibi- 
lità nelle  correnti  di  seconda  classe 
quali  debbono  essere  le  neuro-elet- 
triehe:  la  seconda  à quella  di  som- 
ministrare l' elemento  termico  alle 
correnti,  onde  le  idro-elettriche  che 
partono  dai  centri , c le  termo-elet- 
triche che  partono  dalla  periferia  co- 
stituiscono tutto  un  sistema  ili  cor- 
renti termo-idro-cleltriche.  .\mines- 
so  questo  principio,  s' intenderebbe 
la  vera  sorgente  di  quelle  nervose 
aflezioni  che  si  suscitano  peu  condi- 
zioni patologiche  esistenti  nel  san- 
gue; ma  queste  nervose  nlTezioni  in 
origine  non  sarebbero  poi  altro  che 
siiUnmatiche  , consistenti  , cioè , in 
cambiate  tensioni  o direzioni  di  cor- 
renti , per  elfetto  di  cambiata  con- 
ducRiilitn  ne' conduttori  umidi,  o di 
cambiata  situazione  o grado  del  ter- 
injco  elemento.  iVon  vi  sarebbe  nes- 
suna dilTerenza  tra  (|iiesta  neurosi 
e quelle  che  nascer  ponno  per  un 
vizio  i^runientale  dello  stesso  tron- 


co nervoso,  che  formando  uno  osta- 
colo al  circuito  libero  della  corrente 
può  impedire  il  suo  moto  d’ irradia- 
zione o di  convergenza,  può  susci- 
tare un  accumulamenlo  di  fluido  nel 
punto  dell’ostacolo,  e dar  luogo  in 
seguito  ad  uno  sbocco , ad  una 
esplosione,  può  infine  invertere  an- 
cora il  corso  della  corrente  medesi- 
ma. Tanto  basti  per  ora  intorno  al- 
le influenze  patologiche  degl’involu- 
cri de’  nervi  e dei  sistema  sangui- 
gno , per  intravedere  quelle  prime 
e giuste  linee  di  demarcazione,  che 
i morbi  che  hanno  sede  in  questi  or- 
gani dividono  da  quelli,  la  cui  sede 
originaria  è riposta  nelle  condizioni 
di  vita  del  sistema  sensifero. 

Se  i fattori  dinamici  della  vif.n 
emergono  nel  sistema  sensifero-ino- 
tore,  colla  sensibilità  e colla  irrita- 
bilità, tutt’i  fenomeni  di  sensazione, 
vanno  a metter  capo  nella  prima,  tutti 
quelli  di  reazione  si  rapportano  alla 
seconda  : ma  la  vita  di  ogni  sistema, 
oltre  al  suo  dinamico  antagonismo  , 
per  la  quale  si  manifesta,  acquista  il 
suo  modo  ], articolare  conservativo 
dal  materiale,  ch’essa  tragge  dalla  na- 
tura esterna,  assimilandolo  e conver- 
tendolo a fondamento  della  stessa  con- 
dizione dinamica  che  la  sostiene.  Tut- 
ti quei  fenomeni  adunque  del  siste- 
ma nervoso,  che  non  consistono  in 
una  semplice  sensibilità  e motilità, 
ma  ch’emergono  con  modi  peculiari 
e diversi , vanno  a metter  capo  a 
questa  operazione  eminentemente  at  ■ 
tiva  del  medesimo  sistema,  che  di- 
cesi  processo  subiettivo,  o come  al- 
tri direbbe,  dinamieo-plastico,  di  ela- 
borazione sensoria.  Cosicché  lo  sta- 
to patologico  del  nervoso  sistema, 
non  può  essere  riguardato  che  osotto 
aspetto  dinamico,  o sotto  quello  che 
dicemmo  dinamieo-plastico.  Coll’a- 
nalisi dei  sintomi,  esposta  nella  no- 
sologia, siamo  giunti  sino  alle  tre  ca- 
teprie  diverse  di  essi,  spettanti  l’una 
alla  sensibilità,  l’altra  alla  motilità,  la 
terza  alla  funzione  istintiva  de’ cen- 
tri nervosi.  Più  oltre  di  così  non 
poteva,  nè  doveva  giungere  la  sinto- 
matologia. Essa  ci  apprende  in  gene- 
re un  deviamento  del  senso  c del 
moto,  un’  aberrazione  della  qualità 
dell’  istinto  organico.  Ora,  a stabili- 
re lo  condizione  patologica  di  qoe- 
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sii  deviamenti  ed  aberrazioni,  con-  che  la  direzione  delle  correnti.  Do- 
viene  internarsi  nei  modi  loro,  il  vera  la  medicina  italiana  ospcttnre 
che  vale  conoscere  que’raodi  diver-  questo  momento  propizio , prima  di 
si  primitivi,  che  tiene  la  funzione  collegarsi  colie  ooltriiie  degli  elet> 
del  sistema  nel  deviare  dalle  sue  Iricisti.  Intanto  che  queste  aran- 
ieggi.  Quanti  saranno  questi  modi,  za  vano  alle  verità  che  hanno  oggi 
c di  qual  natura  t Volendo  prima  scoperte,  la  medicina  italiana  adn- 
fermare  la  nostra  attenzione  su  quel-  perava  tutto  il  suo  valore  per  Si- 
li che  possono  dirsi  dinamici,  relati-  sare  una  dottrina  al  vital  movimen- 
vi  cioè  all’  eccitamento  nervoso,  noi  to.  La  prima  orma  fu  stampata  dai 
siamo  condotti  a distinguerli  fra  loro  Rasori  colla  azione  positiva  dei  con- 
più presto  per  la  forma,  che  non  trostimoii.  Uno  stato  contrario  a 
pel  om/o  dell’eccitamento  medesimo,  quello  di  stimolo  fu  dimostralo  nella 
Orudobhiumoavvertirechesegucn-  libra  organica.  Ma  pochissimi  inte- 
do  noi  giù , son  vari  unni , questo  sero  (illusi  sempre  dalla  varietà  di 
patologico  consiglio,  del  ridurre  cioè  grado  nell’ecciUiinento)  che  lo  stato 
il  movimento  vitale  alla  forma  con-  positivodi  controsliinolodoveva  con- 
Iruttiva  ed  espansiva,  ci  trovavamo  durre  a valutare  più  presto  Informa 
già  sin  d’ullora,  come  oggi  avviene,  del  moto  fibroso , che  il  suo  esulta- 
III  corrispondenza  con  gii  stessi  uvan-  mento  o abbassamento.  Il  più  ed  il 
zaraenti  che  i lisici  avevano  dato  alla  meno  può  competere  od  ambedue  le 
teorica  elettro-dinamica  delle  cor-  forme  > dunque  nel  più  e nel  meno 
lenti.  La  dottrina  della  elettricità  non  poteva  fissarsi  la  loro  varietà 
ha  fatto  grandi  progressi  sin  da  al-  essenziale  positiva.  Il  Rasori  ain- 
lora  che  si  è preso  di  mirala  formo,  metteva  coma  primo  fenomeno  (Iella 
ossia  la  direzione  dellecorrenti  me-  vita  la  conirasione , e lo  collocava 
desime.  Lo  scoperta  dell’esistenza  con  Darwin  al  di  sopra  della  eccita- 
d’  una  corrente  vale  assai  poco  pei  hìlità.  Altro  non  restava  adunque 
moderni  elettricisti.  Tutto  sta  nel  che  assorellarle  la  espansione,  come 
fissarne  la  direzione.  Altrettanto  si  altra  forma  primitiva  di  muto  vitale, 
può  dire  che  non  potevano  escire  in  quella  guisa  che  adoperavano  i 
dal  limite  delle  vaghe  opinioni,  quel-  fìsici,  unendo  la  ripulsione  alla  al- 
le gin  da  nitri  pronunziate  intorno  trazione,  \ella  nostra  patologia  in- 
aila elettricità,  come  motrice  prima  duttiva  noi  procurammo  di  esporre 
e assoluta  dei  nervi,  quelle  della  esi-  per  quanto  si  potesse  completa  la 
slenza  di  correnti  nervose , e sino  teoria  del  molo  vitale , stabilendola 
tutte  quelle  de’ polarìsti  germanici,  nelle  due  fofme  di  coiitnittiva  c di 
appoggiate  alle  .sole  dottrine  di  Voi-  espansiva,  in  rapporto  colla  attività 
ta  ; appunto  perchè  quel  vero  che  della  vita  , e colla  azione  dinamica 
contenevano  non  poteva  oncora  es-  degli  agenti  esteriori.  Parve  che  sif- 
ser  messo  in  rapporto  colle  leggi  fatta  teorica  s’accostasse  a quella  di 
della  direzione  delle  correnti , nè  alcuni  alemanni  ; ma  nè  io  nè  altri 
nella  uniformità  tra  queste  e quelle  in  Italia  avrebbero  avuto  mestieri  di 
del  vital  movimento , si  trovava  an-  pescare  nella  Germania  una  dottri- 
cora  un  mezzo  onde  avvalorarle,  e na , che  tanto  in  fisica  che  in  fiiio- 

I torte  in  istuto  di  rendersi  una  scam-  logia,  la  è nostra  sino  dn  remoti 
tievole  luce.  Che  se  ha  potuto  il  po-  tempi , e si  è andata  sempre  ripro- 
lurismo  voltiano , introdottosi  nelle  ducendo  nelle  migliori  epoche  dei- 
scuole  alemanne,  dispiegare  tutto  il  ritaliuno  sapere.  Già  dissi  come  nel 
valore  de'  suoi  chimici  caratteri , c risoigere  delle  lettere  e delle  scien- 
adaltarsi  meravigliosamentealla  spie-  ze  , ella  rinacque  in  Italia  nelle 
gazione  di  molti  fenomeni  organici,  scuole  de’  filosoli,  testimonio  il  Pe- 
qiiesti  vantaggi  restarono  tronchi  trarrà:  più  tardi  la  riprodusse  Pro- 
senza  il  compimento  della  parte  di-  spero  Alpino:  seguivalain  gran  par- 
namien;  anzi  non  poterono  mai  aver  te  anche  il  Raglivi  : tutta  la  scuola 
nulla  di  determinato  e costante,  ginc-  italiana  de’jatro-matematici  che  fon- 
cliè  null’altro  vi  ha  di  più  positivo  dò  la  teorica  delle  revulsioni,  alten- 
nellc  dottrine  elettro-fisiologiche  , deva  alla  forma  del  vital  movimento. 
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i\è  i nostri  fisici  si  ferinArono  nlltt 
uUrnzione  ncwtoninna  ; oh<‘  il  Bo- 
scuwik  prìnin  «li  Kant  diinostravu 
la  necessità  di  connettere  la  forza 
repulsiva  alla  attrattiva.  Similmente 
hanno  peii.salo  gravi  filosoli  moder- 
ni. Genovesi  nella  sua  Diceosina 
ammette  in  noi  due  primitive  forze; 
riliumando  l'una  conceiitriva,  l'altra 
espansiva  . pensiero  che  ha  seguito 
anche  il  Martini  nel  suo  Kmilio. 
■Mario  Pagano  riguardava  anch’  egli 
la  natura  come  animata  da  due  for- 
ze cantrali,  l’attrattiva  e la  repulsiva. 
Tutta  la  scuola  del  Vico  ha  ripro- 
dotto assai  prima  degli  uleiminnì  il 
principio,  che  già  fu  de’  pittagorici, 
•li  rignanlare  I'  uomo  sì  morale  che 
litico  in  istretta  dipendenza  e rela- 
zione colle  leggi  dell'  universo.  Il 
Anbili  oggi  ha  pur  esposto  il  pen- 
•icru  sulla  esistenza  di  una  materia 
elementare  attrattiva  eil  elastica  re- 
pulsiva come  ragione  di  tutti  i mu- 
tamenti dei  corpi.  Le  ||ottrinc  delle 
polarità  idro-elettriche > galvaniche, 
non  sono  esse  le  nostre  ?Von  vi  era 
dunuue  mestieri  fra  noi  per  istabi- 
lire  la  teorica  del  moto  vitale  nella 
•ontrazione  e nella  espansione , nè 
di  attendere  le  idee  uniformi  del- 
l'IIartmann  c dell'  llihlebrand,  nè  la 
ondosmusi  e la  exosmosi  del  l)u- 
trochet  ; e chi  fosse  stato  istruito 
dell'indole  della  nostra  istoria  fisica, 
non  doveva  trovafe  nulla  di  stra- 
niero in  quella  nostra  teorica;  tanto 
più  ch’io  mostrava  ancora,  quale 
avesse  in  sé  sostanziale  dilferenza 
da  quella  degli  alemanni.  Intanto 
giovino  queste  rimembranze  per  mo- 
strare una  certa  uniformità  di  peu- 
sace  nei  moderni , ni  quali  aggiun- 
geremo anche  il  Broussnis,  che  par- 
ìiuido  dell’  eccitamento  nervoso  , lo 
distìngue  auch’egli  secondo  la  for- 
ma in  convergente  e divergente. 

L’essenziale  però  di  cu.silTatta  teo- 
rica consisteva  nel  fissare  il  motore, 
e nel  sottoporre  i movimenti  a quelle 
leggi  principali  medesime,  cui  vanno' 
sottoposti  altri  corpi  che  .sono  mossi 
dal  medesimo  principio,  lo  qui  mi 
contenterò  di  applicare  silTatte  leggi 
air eccitamento  nervoso,  il  motore 
del  «uale , per  il  consentimento  ge- 
nerale de'  più  riputati  odierni  spe- 
ri ineittatori  , sembra  essere  fuori  i 


di  dubbio  un  imponderabile,  cui  già 
noUimmo  etere  iicrveo.  Fin  qui  son 
giunti  anche  gii  altri.  Considerato 
come  un  imponderabile,  gli  f sono 
stute  date  le  sue  polarità , le  sue 
correnti.  Ma  tutto  mi  sembra  sospe- 
so, fincliè  non  si  stabilisce  una  cor- 
rispondenza tra  lu  forma  del  vital 
movimento , e Ja  forma  o la  dire- 
sione  delle  correnti  medesime.  Il 
perchè  è necessario  rammentare  al- 
cune considerazioni  fisiche  , che  le 
riguardano.  1.  Le  correnti  che  si 
sviluppano  nell'  umano  organismo 
non  possono  essere  analoghe  se  non 
a quelle,  che  si  generano  per  i eon- 
duttori  di  seconda  classe.  ì.  Distin- 
guendosi le  correnti  in  cuiitiiuie  e 
disconlimie,  le  nervose  dtdibono  as- 
somigliarsi alle  continue;  perocché 
le  altre  sono  quelle  delle  pile  a sec- 
co e delle  mnci-hìne  ordinarie.  3.  Le 
correnti  continue  sono  idro-elellri- 
ehe , o termo-elettriche  tuli  pure 
dovrebbero  essere  o distititanieuta , 

0 formanti  tutto  un  insieme , cioè 
tcrmo-idro-eleltriche  , le  correnti 
nervose-  •'».  Le  coriviui  idro-eieUvi- 
clie  sono  sempre  con  nzion  chimica, 
dalla  quale  esse  si  sprigìniiano  ; le 
termo-elettriche  ponno  nascere  aii- 
ch’  esse  dalla  inedesimn  aziou  chi- 
mica induccnte  shihincio  di  calore, 
ovvero  da  applicazione  artificiale  di 
ipiesto  ullimu.  Quindi  le  prime  nel- 

1 umano  organismo  nascerebbero  dal- 
le masse  centrali  nervose,  e si  di- 
stribuirebbero Ite’  circuiti  sensori 
(lai  centro  alla  periferia  : le  seconde 
sarebbero  quelfe  proprie  de’  nervi 
motori,  che  pure  oalr  esterno  s’ in- 
trotlucono  nella  mucebina  : e dove 
vi  fosse  combinazione  di  nervi  dej 
senso  e del  moto  in.sieme,  le  correnti 
sarebbero  combinate  nnch’osse,  cioè 
tcrmo-idro-elettrichc.  Sembrerebbe 
pert4iiito  che  la  parte  dinamica  della 
vita  nervosa,  come  la  più  influen- 
zata dagli  agenti  Usici  esterni,  sia 
costituita  jH-eferibilmenle  da  cor- 
renti termo-elettriche  : la  parte  che 
riguarda  il  processo  intimo  attivo  di 
essa,  ossia  cnimico-organico,  si  costi- 
tuisca di  correnti  idro-elettriche  , e 
tutto  insieme  il  sistema  scnsifero- 
motore,  non  esprima  altro  che  un 
gran  circuito  termo-idro-eleltjaco. 
Nell'  uniano  organismo  dove  vi  è mb 
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calore  proprio,  e dove  esiste  unti  non  hanno  dato  indizio  della  esìstema 
te^e  ulln  sola  vita  dovuta , cioè  la  di  correnti  nervose  , non  Itaslann 
conservazione  della  eterogeneità  nei  per  escluderle;  avvegnaché  poti  ehhe 
Muidi,  non  dovrebbe  seinM'ur  strano  essere  appunto  una  proprietà  delle 
i’ mnniettere  correnti  di  cosifTatta  < medesime  correnti  la  aitficoltà  di 
natura.  5.  Il  Nobili  pensa,  che  le  cor-  farsi  sentire  al  gnlvn«ometro,  pro- 
renti  idro-eietlrickc  possano  essere  prietà  che  hanno  in  sé,  come  s]>e- 
le  più  volte  eccitate  pershilando  di  ciaie,  anche  ie  nuove  correi*!  ma- 
calore;  e per  l’apposto,  che  facendo  gneto-clettrirhe.  Oltreché  negli  spe- 
entrare  ne’ circuiti  terino-riettrici  rimenli  soddelti  fatti  sopra  nnin>aU 
un  conduttore  di  seconda  classe,  la  vivi,  non  si  è eliminata  l’inluenza 
corrente  diventi  in  certo  modo  idro-  del  dolore,  il  quale  inducendo  con- 
ele^rica.  Il  pertHié questa  alternativa  trazione  deve  sempre  anmentare  la 
caralten  dovi’ebbe  competere  I forza  della  corrente  |H'opria,  che  va 
tanto  più  alla  corrente  nervosa.  S.  1. e dalla  periferia  al  ceiAro,  e foriiuirr 
correnti  molto  deboli  passano  in  un  piu  grave  ostacolo  al  passaggio 
tutta  la  loi'o  totalità  per  tili  .snttilis-  ili  rssa  corrente  salto  struineiko 
sitni,  lunghi  più  centìnuia  di  piedi,  esploratore.  Il  Piiillct  e il  MaUeiiect 
ina coiTenteeleltrictt  istantaneamente  nelle  lora  ultime  esperienze  don  so- 
a grandi  disVanze,  meaKre  il  calorico  no  riusciti  ad  ottenere,  niicfie  con 
non  si  propaga  pei  conduttori  con  fortissime  coiTenti,  che  queste  abban- 
tanta  velocita.  La  rupiditò  dei  fe- ; doninogli  organi  dell’animale  piT 
uomeiii  sH  sensazione  corrisponde  a entrare  nel  filo  del  galvanomelro.  Il 
uuesta  proprietà  del  primo  impon-  Nobili  ni  contrario  rassicura  i lisio- 
tienibile;  motivo  per  cni  l’elemento  logi, che  qiieiita possibilità  di scojirire 
tcrmic»  neile  coirenti  _ nervose  do-  l’ esistenza  di  correnti  elettriclie,  cii- 
veebbe  essere  accessorio. 7.  l.,u  runa  tro  celti  organi  non  è perduta;  c il 
r ano  de’ goivanometri  i più  sensi-  .Mattencci  conclude:  det  ilttls  i-letri- 
bili:  questa  sensibilità  però  supera  qiicsopposh  eritlenl  tioiicdam  les  or- 
iiuelhi  del  gal  vanometro,  ove  si  tratti  i guHes  vioaiils;  c'v$l  à enx  qn'avec  loit- 
di  correnti  idro-elettriche  ; ciò  prova  le  ia  probnbililè  let  sérrétioiis  soni 
che  la  cnirente  propria  di  essa  è in  tluet,...  C'est  (Ione  dmis  la  vie,  et 
origine  idro-elettrica.  8,  Le  dire-  pur  la  rie  qae  cet  riats  éleclriqiies 
zioni  delle  correnti  proprie  della  ertitlenl  et  te  frodaisetrt.  11.  Le 
rana  vanno  dal  muscolo  al  nervo,  correnti  che  vanno  per  la  stessa  di- 
ossia  dalla  testa  ni  piedi,  {wtrodn-  rezione  si  attraggono:  quelle  die  se- 
cendo  la  corrente  d’  un  circuito  giiono  cnntrM-ió  andamento  si  re- 
elettrica  tango  la  prima,  le  contro-  spingono.  Legge  fonduinentHle  del- 
lioni  sono  assai  più  folti  e {liù  vi-  I riettro-dinnniKn.  Dentro  la  tiinssa 
VBci,  perchè  vanno  insieme:  nel  se-  dei  cnndiiUori  le  cars'enti  imn  si 
ooiido  verso  sono  più  deboli  e nulle  possono  né  iiirraciare  né  sovriip- 
(Nobili),  il.  (Juando  le  forze  elettro  | porre  ad  uso  de’ raggi  di  luce:  ogni 
matrici  delle  due  rane  che  compiono  I filo  di  corrente  è obbligoto  a se- 
essc  il  circolo  galvanico  agiscono  in  guire  wi  cammino  separato.  I)  feno- 
seiuocoiUrario,  Manca  relTetto  della  meno  delle  simpatie  nello  stalo  fi- 
corrente.  Uimmigono  cioè  tranquille  I siologico , il  fenomeno  lielle  sensa- 
qiiondo  la  disposizioue  de’ contatti  | zioni  de’ suoni,  de’ colori  ec.,  sono 
si  fa  tra  nervo  e nervo,  e muscrio  ' governali  dalla  medesima  legge.  14. 
e muscolo.  8i  hanno  contrazioni  in  j lina  rana  lasciata  mezz’ora  circa 
ambedue,  quaiidoii  contatto  si  forma  , in  un  circuito  voltaico  non  si  scuote 
tra  il  nervo  dell’ una  e il  muscolo  ! più  sotto  l'azione  di  due  correnti 
dell'  ultra  (Nobili).  1l>.  iiU  runa  per  diverse.  Ciò  prova  la  necessità  di 
hi  fuu  corrente  pro|U'ia  si  contrae  un  ontagonisino  fra  le  direzioni  dei- 
ancora  nel  circuito  dei  mollipUcato-  le  correnti,  perché  vi  sin  manifesta- 
re, senza  che  questo  dia  nessun  se-  ! zinne  di  moto  e di  vita.  13.  Onesto 
gno  di  mobilità,  e la  sua  corrente  abituarsi  a correnti  omogenee  da  non 
va  dalla  periferia  al  centro.  Talché  risentirsi  più,  né  se  s’interrompe  o 
l«  sperieuze  elettro-fisiologlcbe  che  «i  cltùidr  il  circuito,  e il  risentirsi 
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invece  se  il  circuito  s'invertc,  facendo  ' 
agire  la  corrente  conlrario,  è un  fatto 
unico  in  tutta  lu  cbisse  dei  conduttori 
umidi  traversini  do  correnti  etellri- 
clie,  e compete  esclustvametile  alle 
correnti  nervose.  \'on  si  trutta  adun- 
que neltii  vita  di  min  suda  eccitubiliUi 
che  si  accresca  o si  scemi,  ma  si  tratta 
di  due  iiiunierc  diverse  di  eecitumento 
promosse  da  due  contnn'ìe  polarità: 
si  tratta  di  una  alternativa  }>etvnne 
nella  viln  di  processi  chiintci,  clic 
sviluppano  correnti;  di  correnti  che 
proinovono  ui  loro  poli  scambia- 
menti di  basi  c trasporli  di  materie 
dillerenti;  il  perclic  la  vita  non  può 
mai  considerarsi  nè  per  un  assoluto 
dinamismo,  nè  per  un  assoluto  clii- 
inismu;  ma  più  giustamente  per  un 
circuito  diiiamicu-chimico.  li.  Le 
correnti  che  vtiiiuo  dai  centri  alla 
periferia  diconsi  dai  tìsici  dirette, 
quelle  die  vanno  dalla  periferia  ai 
centri,  diconsi  iiwerte.  La  stessa  de- 
iiomina/,ione  si  può  ritenere  per  le 
direziuni  delle  correnti  nervose. 
1.5.  Le  correlili  che  si.  deterniinano 
coll’aprile  e chiudere  rapidamente 
j circuiti,  diconsi  di$conliinie_:  quelle 
che  si  lasciano  a lungo  agire  per 
ima  stessa  direxinne  diconsi  roH/òme. 
Ksislono,  come  vedremo,  nelle  neu- 
rosi varie  forme  patologiche,  cui  pos- 
sono competerei  medesimi  caratteri. 
Iti.  Ila  osservalo  il  i>'obili,  che  le 
rane  si  maiiieiigono  in  uno  stato  di 
contrazione  tetanica  sotto  i’  azione 
di  una  data  corrente,  e si  riliiscinno 
sotto  l’azione  di  una  corrente  con- 
traria. Onesto  rilasciarsi,  è un  feno- 
meno positivo  di  un’altra^  maniera 
di  eccitamento,  che  noi  diciamo  di 
espansione  ; perchè  se  fosse  un  rilas- 
samento passivo,  la  lesge  sarebbe 
contraddittoria  a ijiieliu  ai  sopra  espo- 
sta al  n.  12.  I fisici  dovrebbero  ab- 
bandonare questa  idea  di  rilassamen- 
to, che  nacque  quiuido  non  si  cono- 
.sceva  la  duplice  dh’ezione  positiva 
delle  correnti,  e quando  la  fisiologia 
non  aveva  in  mira  die  la  coiitratli- 
lilà.  Uro  che  U corrente  direna  ed 
inversa  diiumano  a sé  moti  fibrosi 
corrispondenti,  ciò  die  sotto  all’a- 
zione loro  non  è contrazione,  è iie- 
cessariunieiite  esponsionci  17.  I,’  e- 
spansione  è propria  della  corrente 
che  va  dal  nervo  al  muscolo  (nega- 


tiva); la  ronlrazionc  è propria  della 
cornmte  che  va  dal  muscolo  ul  ner- 
vo ( positiva  ).  18.  liC  due  maniere 
oduntpie  per  noi  ammesse  dd  nervo- 
so eccitamento  corris|M>ndoiio  alla 
duplice  natimi  e direzione  prova- 
tissima, che  tengono  le  correnti  elet- 
triche. 19.  Altra  proprietà  valuta- 
bilissima nelle  dottrine  elettro-fisio- 
logiche èia  inversione  delie  correnti. 
Esistono  esempi  di  inversione  in  do- 
SCUDO  de’ loro  generi.  I^e  iiiagaeto- 
deltrichc  l'hiinito  per  carattere  spe- 
ciale. ideile  sperieme  di  llerchd  e di 
iNobili  fatte  col  mercurio  e il  sodio, 
è evidentissima  l’inversione  dei  n»- 
vimeiili  sui  luoghi  delle  correnti  po- 
sitive. Il  sodio  avidissimo  di  aiiirsì 
all  ’ossigeno  corre  rapidamente  da  tut- 
ti i lati  ui  sito  dove  lo  ritrova  in 
istato  nascente,  censi  determina  quel 
fistema  velar issinto  di  correnti  dallu 
circonferenza  al  centro,  die  è diret- 
tamente opposto  all’  irraggiamento, 
che  ini  luogo,  quando  il  mercuriopri- 
vodi  quel  metallo  eminentemente  os- 
sidabile, non  ha  altro  a fare  che  pro- 
pagare dal  centro  alta  circoiifemaa 
la  spinta  che  esso  riceve  dagli  ele- 
menti elettro-negati  v).  Un  grado  mag- 
giore di  ossidabilità  nei  condutlori 
di  prima  classe^  un  canmamciito  di 
temperatura  , tanto  nelle  correedi 
idro-elettriche  che  tenno-eleltricbi.', 
nrodticoiio  fenomeni  d’ inversione. 
S’elle  correnti  nervose  avvengono 
essi  per  cau.se  interne  ed  esterne. 
l/impiil.¥ò  volitivo,  i discio^liinaiti 
di  materia  orgunica,  gli  sbilanci  di 
calorico,  l’ aceuimilumeiito  d’iinpoii- 
derabile  iierveo , la  violenzii  nella 
tensione  d'uiiu  corrente  c la  sua  lun- 
ga durata  sono  fra  le  prime  ; le  se- 
conde si  comportano  con  una  legge 
che  il  llasori  ha  conosciuto  ed  ap- 
plicato ai  poteri  dinamici  esterni  ; 
ma  ciie  ))er  tpianto  vera , è riinasla 
ancora  senza  spiegazione.  Diceva  fi 
llasori  che  gli  stimoli  e i controsti- 
moli sino  ad  mi  certo  punto  produ- 
cono feiioiiieni  corrispondenti  : ecce- 
dendo in  azione,  producevano  feno- 
meni inversi.  La  reazione  organica 
a cui  ricorrevano  alcuni  per  render- 
sene ragione,  è detnvie  appoggio,  h.i 
vera  spiegazione  è rifMista  nel  se- 
guente fatto  appartenente  alla  nuova 
•loltriiia  eletlru-ilinaiiitea.  Col  rame 
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eil  TI  n-ri\>  si  n)Fiim  (in  eTeiwnto 
f('riiirt-<>k*UrlcO',  in  cui  In  corrente 
va  dal  ranie  ni  f<*rro,  sinché  il  calore 
«ppliculi»  lul  inii  delle  loro  giunture 
non  oltrqaMSii  un  certo  grano.  Sotto 
i\-KÌoiie  d’iliia  teinpefiilura  più  ele- 
vata , la  corrente  s”  iii''erte  dirigen- 
dosi dal  ferro  al  rame  (\oliili).  l^u 
sin  qui  indicata  eorrispondeii»i  fra 
la  forina  dell’  eccitamento  vitale  , e 
le  direzioni  delle  correnti  elettri- 
che^ viene  anche  maggionnente  con- 
validata dai  pensamenti  de' fisici  in- 
torno alle  inodiOeuzioiii  orgauiclie 
che  subisce  la  libra  nervea,  nell’ es- 
ser mossa  dall’  agente  iiniionderatii- 
le.  .\veva  gin  nlTermnto  I'  Herchel , 
che  le  correnti  interne  producono 
diversi  cangianienli  di  lìgiira,  che 
consistono  per  lo  piu  in  oIIimi:^ 
menti  verso  i poli  priiiiilivi.  Il  .No- 
bili ammette  un  certo  quale  siinsta- 
mento  comunicato  alle  particelle  del 
carpo,  lidia  direzione  della  corrente. 
Il  iK*rvo  è senza  duidùo  costruito  in 
guisa  da  jiropagare  certi  movimenti 
|ier  la  soki  via  ildle  sue  dirainazio- 
tii^  Si  sa  come  si  comportano  certi 
animali,  oilorcliè  si  lisciano  ora  per 
il  senso  dd  loro  pdo , ora  contro. 
Jj’  animale  tanto  gode  e si  compiace 
sotto  la  priinu  fregagione,  quanto 
s'irrila  e si  disgusta  sotto  la  secon- 
da. Le  esperienze  (conclude  il  Nobili) 
d tlicono  quanto  mista  per  esser  si- 
euri,  che  In  modificasiono  indotta 
sul  nervo  dalla  corrente  diretta,  è 
differente  da  quella  che  v’induce  la 
corrente  Inversa.  21.  Queste  due  ma- 
niere di  correnti  nervose  sono  dun- 
(|iie  in  corrispondenza  coi  motocon- 
iraltivo  ed  espausivo  dcireecitainento 
iierveo,  e persino  colla  modilicazione 
organica  del  nei-vo  stos.so. 

.Voi  vetliamo  paiesenvente  rappre- 
sentarsi in  questa  fonna  una  serie 
di  moti  or  semplici , or  conduttori 
della  sensazione>,  elio  dal  centro  alla 
)>eriferia,  da  questa  al  centro,  si  di- 
rigono con  |K-reiiiie  alternativa.  Qtie- 
sta  proprietà  dell'  eccitamento , che 
nel  sisteuM  seiisifero  è più  |ialose 
che  in  qiialuiMpie  altro  della  mac- 
china, cl  dà  il  diritto  di  contrivs.se- 
gii  irla  col  mezzo  di  <!uo  potori,  ruiio 
dei  quali  chiameremo  o 

di  sinergia,  e l’altro  direnilo  diver^ 
ijcttfe,  radiante,  o di  energia.  Questa 


forma  adunque  dell’eccitumento  ner- 
voso, dipende  da  questi  due  poteri, 
i quali  nello  stato  patologico  col 
prevalere  che  fanno  T uno  sull'altro, 
ci  designano  i due  modi  di  esistenza 
ilimiinica  della  neurosi.  L’ etere  ner- 
veo,  imii  essendo  altro  che  una  mo- 
dificazione del  fluido  elettro-iiuigno- 
tico  esterno , mantiene  anche  nella 
macchina  umana  le  sue  |varlicolari- 
in,  e comportandoiii  nudi  egli  a nor- 
ma della  forma  prevalente  nello  ec- 
citanieiito  nervoso,  si  centralizza,  si 
accumula  c si  dilTonde,  in  modo  che 
il  suo  polo  positivo  corrisponde  alla 
forma  eontralliva  o di  eeiitraliz.za- 
oionc.  Esiste  una  luanifesta  allonm^ 
tiva  di  niitagaitismo  fea  i siuldjetti 
poteri  nello  stato  Siuio.  L'interroiii- 
persi  delle  leggi  di  questo  aiitngoni- 
siiio , costituiscsi  lo  stato  morboso 
dinaiuko  della  lUMirosi.  Esso  è seni - 
jua.*  dipemleiUe  dalle  sue  csiuse  aflini, 
interne  oil  estesale.  Insieme  coirim- 
pul.so  di  volizione  deiranima,  lo  ec- 
cita tutto  ciò  che  abbia  rapporti  elet- 
trici negativi  o positivi  cui  condut- 
tori nervosi.  Noi  intanto  nelle  inu- 
liillie  dcireccitamento  nervoso  guar- 
diamo più  alla  forma  morbosa  che 
questo  as.sume,  di  quello  che  al  suo 
tjrnilo , o alla  sua  quantità.  1.  Per- 
chè la  forma  cniitratlivn  o espansi- 
va . ri  spiega  meglio  la  natura  di 
molti  sintomi,  die  costituiscono  va- 
rie s|K>cie  di  nervose  malattie.  2.  Per- 
chè col  iiiiMlesimo  grado  di  forza  vi- 
tale, genes'«hiK*iite  considerata,  noi 
vediamo  insoi'gere  sotto  l'azione,  o 
dell'impulso  volitivo,  o degli  agenti 
imponderabili,  cei'ti  impeti  morbosi 
di  energia  sensoria,  clic  con  esso 
grado  non  sono  punto  in  corrispinu- 
denza.  3.  Perdiè  la  flirma  di  cen- 
tralizzazione o di  radiazione,  è un 
fenomeno  più  collegato  con  quello 
della  flussione  dell'etere  nerveo  die 
oltre  al  farsi  causa  di  nuove  meta- 
morfosi inorhoiso,  costituisce  poi  un 
punto  interinciiio  di  |u\ssaggio,  tra  lo 
stato  dinamico  della  nmwosi , e il 
suo  stato  dinaniicu-chimico.  4.  Per- 
chè ò più  di  accordo  coi  fenomeni 
di  reun/zione,  dai  quali  trac  jmre  si 
gran  |»artUo  la  terupeiitlo^  di  sif- 
fatte nialoUle;  fenomeni  che  col  più, 
e col  ntenò  dell’  eccitamentò  non  si 
spiegano  in  terun  modo.  5.  P-Tchè 
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Mspndo  In  qunniitii  (Iciri-wilninpiilo 
nervoso  mio  stnto  ìiisi'|>iiimI)ÌIl'  (Ini 
processi  uccrescinli  o sminuiti  dellu 
•*steso};eiiesi  pnrticolnre , si  verreb- 
kero  11  confondere  insieme  lo  sialo 
dinamico  semplice  della  neurosi,  col 
suo  sialo  dinanìico-c'liimico.  6.  Per- 
eliè  (piando  dovremo  scegliere  me- 
dicamenti d'azione  dinamicM  per  cn- 
rare,  o runa  o l'allra  di  coleste  due 
forme  jKitologiclie  di  eccri amento  ner- 
voso, r atlendere  a quelle  sperienze 
che  ci  hanno  fallo  vedere  hi  essi  iin 
jiotere  difTiisivo  o contraltivo  ce  ne 
renderà  più  spedila  la  scelta,  clic  il 
tentennin  e Ira  loro  azione  slimolan- 
te, o controstimolante.  7.  Perchè  le- 
nendo mente  alle  leggi  della  rivul- 
sione , noi  potremo  coll’  eccitare  in 
un  organo  m-rvoso  il  potere  cenli'a- 
lizzante,  distornarlo  da  nitri  organi 
dove  esisti’sse  morbosamente.  8.  Per- 
che avvertendo  con  diligenza  piiit- 
loslo  alle  forme,  che  al  grado  del- 
r eccitazione  nervosa,  c soprattutto 
del  suo  antagonismo,  possiamo  te- 
nere a calcolo  i fenomeni  di  inver- 
sione, che  ti'a  l’uno  c Taltro  centro 
fante  volte  insorgono , e renderci 
ragione  cosi  delle  conversioni  inor- 
hose  le  più  strane,  ed  anclie,  oso 
dire,  di  molti  strani  elTelli  delle  po- 
tenze medicamentose. 

Oltre  di  (jueslo,  osserviamo  che  la 
quantità,  il  grado  dello  eccitamento 
nervoso  (meno  quello  che  gli  com- 
pete in  generale  come  organo  vitale, 
ancires.so  legato  cn'i-isulluti  della  ge- 
nerale nutrizione  della  macchina  ) , 
non  può  cambiare  che  per  opera  di 
on  mng'Morc  o minore  aflTusso , o 
aceumiiiamento  di  etere  nerveo.  K 
(((lesto,  come  dicemmo,  il  lenomeno 
intermedio  tra  lu  malattia  dinamica 
e la  idio()nticn , fenomeno  che  noi 
( hinmeremo  di  eleroideii.  l>’el  q^ual 
caso  la  malattia  oncora  non  sussiste 
per  sé,  ma  contiene  già  in  sè  I’  ele- 
mento unico  per  il  quale  comincia 
il  suo  processo  idiopatico;  facendosi 
questo  elemento  il  rappresentante 
delle  cagioni  dinamiche,  c potendo 
anche  sussistere  allorché  queste  han- 
no cessato  dì  a^ire.  Siccome  avvie- 
ne della  emoiueti , ossia  flussione 
sangiiigna,  clic  precede  In  infìamma- 
zione,  come  avviene  della  leucoidesi, 
ossia  flussione  linfare,  che  precede 


In  condizione  reiimivlicii  ; del  pari  I» 
eleroidcsi  collocata  tra  Ì lorbamenti 
dinamici,  e lu  formazione  di  un  pro- 
cesso dinamico-chimico  precede  que- 
st'ultimo, fuceiidosi  talora  il  suo  ge- 
nerai fenomeno  generatore. 

.\  convalidare  anche  (lueslo  feno- 
meno con  falli  provenienti  dalla 
fisica,  non  sarà  ((ni  mestieri  rammen- 
rc  elle  i casi  di  tensione  elettrica 
non  sono  il  iiiù  delle  volte  che  acni- 
mulamenti  (lell*  imponderabile  : che 
notissima  è la  proprietà  de’ conden- 
satori : nè  die  auniUumpic  sonni  un 
solo  elemento  alla  ^Vullaston  fu  ten- 
sione sia  debolissima  e lu  scintilla 
non  abbia  luogo  che  nell’ alto  che 
s’ interrompe  il  circuito,  tulluvia  in 
((iiesto  momento  la  corrente  che  era 
già  in  giro,  s’omimirla  in  guisa  sul 
luogo  (lell’  interruzione,  che  acqui- 
sta quivi  tensione  necessaria  per 
lanciare  la  scintilla.  Considerando 
inoltre  i fenomeni  delle  neiiraigfc, 
nno  de’  più  autorevoli  neurologisli 
che  abbia  oggi  d’Italia,  il  eh.  Bel- 
lingeri,  concorda  meravigliosamente 
col  nostro  principio.  « Pt?r  dare 
<»  (egli  dtcei  qiiulche  plausibile  spi^ 
<»  gazione  dell’  essenza  del  purossi- 
« «aio  neni  algico  in  genere,  io  osser- 
« vo  che  il  sistemo  nervoso,  speciid- 
« mente  nnimiile,  ha  bisogno  (rin- 
« lervalli  di  ((niete  per  eseguire  le 
sue  funzioni,  c sembra  che  sia  ne- 
« cessarlo  il  coiicorto  d'mi  fluido,  il 
« quale  esaurito  o diminuito,  le  fini- 
« zioni  del  sistema  nervoso,  sia  in 
« istalo  di  salute  che  dì  inalaltia, 
« debbono  cessare,  o sospendersi. 
a Pure  che  nell’eccesso  neiiralgico 
« si  (iccutiiìdi  tatù  gran  qiunililà  di 
K fluido  nerveo  nel  tronco  nervoso, 
« e dìa  cosi  luogo  ad  on  eccessivo 
a dolore  o spasimo  della  miiscolatn- 
« ra  ; ed  esaurito  on  tale  eccesso  di 
« fluido,  il  dolore  resta,  n si  riproduce 
< spontaneamente,  od  in  seguito  n 
« qualche  causa  irrilmile  interna  od 
« esterna  dopo  qualche  tempo,  cil 
« ili  seguito  nd  essersi  accumulato 

• nuova  quantità  di  fluido  nerveo. 

• Si  renile  prolmbilc  ima  tale  npi-, 
« nione  di  un  fluido  analogo  aire- 

• ìellrico , nell' invasione  (fi  un  ac- 
« cesso  neiiralgico,  coiisìderaiidn  il 
« potere  quasi  costante  che  ha  la 
« calniiiiitt  di  calmare  il  dolore  dello 
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« accesio  ncnfal^ico,  secoli. lo  le  ri- Idi  sisleiiersi  iiniuutalo  in  iiieizo  al- 


« petute  osservazioni  di  Tlioviret,  e 
« considerando  l' utilità  della  sco- 
« nerta  anoitina , proposta  da  Fr. 

« llildehrand  per  calmare  i dolori 
•«  nervosi  ». 

ìiK  leg;^i  della  eteroiclcti,  sono; 
(Di  seguire  la  forma  dello  stato  di-' 
nainico  de’  nervi  si  sciisiferi  che  ino-, 
lori.  2.  Di  accrescere  iiionieiilaiiea- 
mente  lu  sensibilità,  e la  irritabilità 
della  parte  dove  essa  si  stabilisce , a 
dispendio  dei  medesimi  poteri  in  al- 
tre parti  del  sistema  ; e liicemino  mo- 
mcnliiiieamente , avvegnaché  lliitan- 
to  che  esso  non  ha  promosso  il  pro- 
cesso idiopatico  che  sussiste  per  sé, 
essa  è condizione  mobile  e variabi- 
le , secondo  che  mia  e là  é tirala  dai 
poteri  diiianiici  di  centralizzazione 
e di  radiazione.  3.  Di  rompere  le 
concatenazioni , e le  associazioni  fi- 
siologiche de’  moviineiili  sensori , e 
stabilirne  delle  patologiche.  4.  Di 
pater  essere  causa  ed  elfelto  della 
formazione  del  proces.so  moi-lioso 
idiopatico.  5.  ^'el  i(nal  ultimo  caso , 
essa  può  accumularsi  in  un  modo 
latente , e di  tanto  da  determinare 
un’  improvvisa  e forte  esplosione 
eiettro-diiiainica , in  mezzo  alla  più 
seducente  calma  patologica. 

Passando  ora  a parlare  della  con- 
dizione iilioitatirn  della  neurosi,  os- 
sia del  suo  modo  di  esistere  ditia- 
inico-cliimico  , ei  conviene  premet- 
tere, che  tulli  i fenomeni  di  sensa- 
zione nell’anima  che  non  consistono 
ne!  comune  sentire,  ma  che  p-irtano 
con  sé  il  carattere  di  particolari 
modi  di  sentire,  ti  raniiod.ino  ad  un 
fenomeno  ultimo  della  funzione  iier- 
ven,  che  potremo  chiamare,  potere 
modificniile  il  materiale  della  sensa- 
zione. Sono  i centri  del  grande  si- 
ttema  nerveo  (com’é  altrove  dimo- 
strato), gli  organi  nssiinilalori,  ela- 
boranti , dove  questo  potere  in  nii 
modo  attivo  sì  esercita.  Per  mezzo 
di  essi  il  fluido  elettro-magnetico 
subisce  una  inodillcaziotie  simile  a 
(luella,  che  per  mezzo  degli  organi 
•fella  vita  vegetativa  subisce  il  calo- 
rico : e come  questo  trasformatosi 
in  calore  animale  sebbene  non  perda 
le  sue  relazioni  con  quello  del  inez- 
zr>  circuinambiente,  comunica  non 
ostante  alio  organismo  la  facoltà 


le  varie  esterne  temperature  j cosi 
convcrtito  nei  processi  vitali  degli 
organi  senzienti  il  fluido  eletlro  inu- 
giietico  in  etere  nerveo , senza  per- 
dere con  uuello  le  sue  Hllnilà,  soin- 
iiiiiiistru  alla  vita  sensìferu  la  ultitn- 
ditie  di  resistere  sino  ad  un  dato 
punto  ai  cangiamenti  dell’  impon- 
derabile esterno.  Ora  questo  potere 
modificante  degli  organi  sensoriali 
alleraiiilosi  in  mollo  idiopatico , de- 
ve rendersi  quell’  ultimo  fenomeno 
generatore  di  lutti  gli  altri  che  nia- 
iiìfesluno  una  sostanziale  alterazione 
in  lui  uvveiiuia.  ,\Ia  come  conoscere 
r indole  ili  questa  sostanziale  altera- 
zione T upparlieiie  essa  al  Unido  ela- 
borato, o al  materiale  dell’organo 
elaborante?  A'oi  non  possiamo  risol- 
vere ancora  questo  problema,  e per 
determinare  alenila  cosa  intorno  al- 
r indole  dell’ alterazione  dei  proces- 
si subìellìvì  de’ centri  senzienti,  non 
doldiianio  stare  die  agli  clfetti.  la 
questi  noi  ricoiiosciaiiio  ora  una  sen- 
sibilità portata  ad  un  grado  assai 
elevato  e permanente  di  condizione 
patologica  : ora  un  torpore,  un  de- 
cresciiiienlo  sostanziale  c durevole 
di  essa:  ora  infine  un  morboso  c per- 
manente cuiigiamento  nel  modo  in- 
trinseco di  sentire,  nella  sensoria  ca- 
pacità dello  spirito.  I fenomeni  os- 
servabili non  ci  dicono  più  oltre,  e 
sarebbe  runa  pretesa  il  valere  iiH- 
magiiinre  delle  ipotesi  al  di  là  di 
questi  punti  ili  alterazione  del  po- 
tere modificante,  nei  quali  si  conser- 
va il  legame  che  li  unisce  col  tri- 
plice ordine  di  fenomeni  sopraindi- 
cato. 

In  genere  può  costituirsi  la  es- 
senza (Iella  neiirnsi  idiopatica  nella 
pervertita  r capacità  degli  elementi 
degli  elettro-motori,  che  mantengo- 
no il  circuito  termo-idro-eleltrico 
vitale;  e nei  cambiarsi  per  tal  moda 
In  direzione  non  solo,  mu  la  tensio- 
ne e l’indole  delle  correlili  nervose, 
(luesto  disordine  negli  elementi  de- 
gli elettro-motori,  è egli  suscettibile 
di  essere  determinato  f Le  malattie 
idiopatiche  di  sens:izionc  sono  esse 
come  anello  de’  processi  nutritivi , 
nc’ quali  è ammissibile,  oltre  a un 
eccesso  o difetto  di  materiali  mor- 
bosi, anche  lu  loro  caiigiutu  inlrin- 


9>^^ra  qtmiitn?  EleUro-motori  vilnli 
non  ])olrrbliero  canginre  che  per 
il  minore  n inapgior  minierò  di  ele- 
ineiilì  ; I’  iin|inndériihile  che  ]>er  ossi 
si  svolpe  non  per  «lira  causa , che 
por  la  nu’lazione  di  questa  capacita, 
saprebbe  allontanarsi  dalle  coiidizio- 
lii  vitali,  e rompere  per  essa  quel- 
r equilibrio  di  lorze  c di  niodiflcn- 
zioni  che  Ira  lui  e l’ imponderabile 
esterno  sono  in  perpetuo  conflitto 
(illrallivo  e ripulsivo,  di  attività  e 
<n  passività  organica.  Diremo  adnii- 
«lue  in  genere  pnnicstesia  T allei'ii- 
zione  idiopatica  del  jirocesso  senso- 
rio, e stabiliremo  i caratteri  pato- 
gnomonici  di  quei  modi  essenziali 
lie'ijuali  essa  si  risolve.  1.  puando 
è sostanzialmente  dìmimiito  il  potè- 
IV  modifìcante,  idlora  l' impondera- 
bile esterno  mui  jiotendo  più  subire 
nel  centro  nervoso  afletto  la  neces- 
saria riduzione  biologica,  agisce  co- 
me potenza  nemica;  le  sue  correnti 
sono  respinte,  dirigendosi  ad  equi- 
libri non  uni  formi  al  le  leggi  arino- 
nii  lie  del  sistema  Quindi  le  commo- 
zitmi  nervose  mentiscono  talvolta 
in  (|iipsti  ca.si  fenomeni  di  sensibili- 
tà accresciuta.  1 moti  convergenti 
giungono  qui  sino  al  nuissimo  grado 
(ti  durata  e di  forza;  la  corrente 
l'siiansiva  non  à più  capace  «conlro- 
biiunciarli  ; e se  in  segnilo  s' inver- 
tano, si  tramenano  seco  per  unifor- 
mità «H  direzione  «nebe  le  languide 
correnti  espansive  de’ circuiti  cen- 
trali, e generano  maggior  debolezza. 
Sono  i nervi  sensori  a preferenza 
dei  motori , quelli  che  soffrono  per 
(ji)csla  condizione.  l,a  pervertita  con- 
dizione della  correlile  tcrmo-idro- 
eictlrica,  sembra  consistere  in  que- 
sto caso  nello  scemarsi  dell’  elemento 
Irnniro  ncce.ssorio,  e nel  ridursi  al- 
la sola  condizione  idro-elettrica  pri- 
mitiva; quindi  si  lianno  facili  de- 
«omposizioni  cliimiclie,  inversioni 
di  pofarità . c facili  le  flussioni 
delrcleiv  nerveo  fta  i centri  non 
aflitli.  (.'osicchè  i fenomeni  i più 
marcati  partono  talvolta  da  un  cen- 
tro, dove  non  è la  sede  patologica 
|TÌiiiitiva,  ma  dove  s'incontra  un  au- 
mento di  azione  aceidi'iilale  , relati- 
vo «ilo  squilibro  in  elle  si  trova  con 
e.vso  il  centro  «(Tetto.  Queste  pro- 
prietà non  s’incontruno  ad  un  grado 


cosi  imponente  in  nessun'  altra  con- 
dizione patologica  fuorché  nella  neu- 
rosi ; e quindi  ]iartc  la  necessità  di 
reggerne  la  diagnosi,  «luasi  direi  uni- 
camente col  criterio  delle  cause  oc- 
casionali. 2.  Qtiamio  è sostanzial- 
mente aecresciiilo  il  potere  modifi- 
cante , n vi  ha  prevalenza  di  moli 
espansivi  e risentimento  aUuoso  e 
non  atteso  air«zioiie  degli  imponde- 
rabili esterni , o i detti  moti  dopo 
aver  duralo  alcun  tempo  s’ inverto- 
no, e v'ha  allora  una  contrazione, 
la  quale  mentisce  pure  una  sensibi- 
lità difettiva  inlorpidila.  Gl'  ini- 
pulsi  espansivi  violentemente  ecci- 
tali e maiilemili  accrescono  l'ele- 
mento teniiiro  delle  correlili  , e in 
(jue.slo  stalo  patidogìco  prevale  d'or- 
dinario in  esse  r indole  termo-elet- 
trica, c i nervi  preferibilmente  af- 
fetti sono  i motori  ; e pcrcliè  questo 
correnti  interne  ridotte  a tcrmo-clct- 
triclie  restringono  di  molto  il  domi- 
nio delia  azione  «diimica  , le  secre- 
zioni quivi  non  si  alteraiio  grun 
fatto , e le  funzioni  vegetative  della 
macciiina  per  T ordinario  tanto  sol- 
lecitamente si  ristorano,  con  quanta 
violenza  vpiinero  negli  accessi  per- 
turbate. Qui  ai  criteri  delle  cause 
occnsiomili  spesso  riesce  di  poter 
cqngiungere  anche  quelli  de'fenmne- 
ni , o degli  esterni  contrassegni  : e 
(inesta  dilfcrcnza  tra  il  secoiulo  ino- 
lio ed  il  primo  ilipoiide  dalla  natura 
delle  correnti  die  prevalgono;  im- 
perocché gli  elfelti  delle  termo-elet- 
triclie  sono  costanti  ; laddove  i|itelli 
delle  idro-elettriche  vanno  soggetti 
il  molte  e imiltcse  nintazinni,  da  limi 
potersi  couture  sulla  loro  invariabi- 
lità. Questi  sono  i caratteri  distin- 
tivi principali  tra  rimo  e l’altro 
modo  di  esistere  della  parriesletiii. 

Forse  i progressi  dellii  scienza  non 
larderaqiio  u porci  nel  coso  di  rico- 
noscere e di  ammettere  un  terso 
modo  di  esìstere  della  aitcrazimu! 
sensoria,  costituito  da  prevalenza  «li 
correnti  magnclo-eletiridie:  saivb- 
bor«i  queste  r efl'etlo  di  coiivcrsio)!Ì 
di  nitri  pi'ocessi  morbosi , che  per 
lunga  durala  avessero  destituiln  l’or- 
gaiiisino  di  copservarc  la  corrente 
propria,  e di  tanto  pervertila  la  con- 
dizione dei  suoi  clcttro-mnlori , da 
rènderlo  accline  o soUopotlo  olla  in- 
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flwnsA  fK  correnli  nMgncticl)«  . a noscerc  per  darit  vmtCA  di  «oUili  e 
prefereiisa  delle  altre.  \i  suno  olt-ii-  di  critici  |)as«e(;];inndu  fra  le  iuco* 
ue  itettrosi,  come  certe  specie  di  gitile,  altrettanto  «i  ritrarremo  «o- 
mmite,  laentoiepM,  t'esifui,  e tali  rentìeri  dalla  pretesa  di  fabbricare 
altre , che  dalla  malìti'i  di  sitTatle  delle  i|iolesi  e spacciare  per  cognito 
correnti  oc<]uist«rM>bero  non  pochi  ciò  cJie  non  lo  è.  AVI  ullitt  quatu 
Schiarimenti  alla  stravitfansa , anzi  re* /r^^w'tMr  anperenudeo  era  il  prio- 
al  mistero  de'fenonieiii  che  leaoconi-  cipio  di  8idenham  , e questo  sia  del 
pagnano.  Vi  sono  altresì  non  pochi  pari  ia  ^ida,  e segni  il  termine  delle 
tutti  appartenenti  al  magnetismo  ani-  nostre  investigazioni.  Invece  avver* 
male,  che  avrebbero  bisogno  d’es-  lircino  che  allorché  ia  idiofwtia ncr> 
ser  sottratti  al  dispotismo  di  teorie  rosa  è sCibilila,  lo  sialo  morboso  di- 
fantastiche  di  che  tottora  sono  av-  nuinico  passa  ad  essere  una  coase- 
volti  ; e le  sagaci  interpretazioni  gnenza , lina  filiazione  di  questa , e 
ideologiclie , colle  quali  liu  tentato  che  quindi  i poteri  cenlraUzzaiili  e 
di  spiegarli  fOrioli,  uc«]uis(creld>ero  radianti , almeno  dal  centro  dot  e il 
un  valore  die  ancora  non  lianno,  se  urocesso  idiopatico  esiste,  restano  a 
potessero  essere  rette  da  alcune  leg-  mi  subordinati  e da  lui  ^iramossi. 
gi  ffsiclie  corris|iondenti.  Allorché  adunque  la  siidomotola* 

Oltre  ai  caraUeri  dilTercnziali  sud*  già  ci  ha  condatli  a deteriniiiaie  la 
iHvisati  U-a  runoe  l'altro  modo  idio*  8|Krie  di  tuia  neurosi,  die  vuoldiiv 
iwlicii  «Iella  fiaraeatesia,  ve  n'Iia  poi  ilelcrmlnarla  secondo  il  suo  siiUoM 
alount  altri  particolari  alla  neurosi  predoiiiiuantc  fpcr  esenipia  /ùUasitt 
essenziale;  ma  che  trovunsi  aiifiar-  l'ertiyo)i  la  medesima  sintawatioiO' 
tenenti  u combinati  ora  con  l' una  già  ei  iudiua  il  genere,  che  per  qut- 
oru  cuiràltra  inuiiiera  di  condiziouc  sii  niortii  rigi^da  il  centra  cere* 
patologica.  Uno  de* primi  équd  |iro*  brulé,  « quindi  é per  essa  pure  che 
predire  spesso  in  silenzio  deUu  «on-  pmusamo  airoidine,  e le  cnuodtiimia 
dizione  idiopatica  nel  «o  centro,  ambeihte  neirordiiie|Miiiiw,  cioè  «xm 
c sviluf^re  iioudimeiio^  correnti  prevalente  ilesiazioste  del  senso.  Oui 
nervose  in  stiAo  di  disnrdùie  le  più  la  siiHoinatdogla  d alibandoiia . « 
gagliarde.  L'altro  é il  fucile  Lras por*  soltientra  in  niidto  di  essa  la  iiusolu- 
tarsi  tutta  intiera  la  coiidtziaiic  |iu*  già  firof«riame(g.e  «fetta.  Ot***^!** 

, toki|g«c9id»tr«amairallrocentroiier*  si,  «{uesto  vertigine  esiate  per  ulciiii 
vo6«i  ; il  die  mostra  eh*  essa  esiste  vizio  istrusneiitule,  o per  causa  mec* 
senza  azione  iBsorganizzante.  Il  tt'rzo  raiiica  avventizia  i|uuhiiique,  il  die 
è il  dm-  kiogo  negli  accessi  a cor-  è coinè  dire  per  mollo  ii'rilativo- 
rcirti  discoiUiinie.  come  si  vwlc  tieUa  duiiAtnre  ? Se  ciò  non  é,  esiste  essa 
Tanna  tetanica.  Il  «piatto  |iuò  dirtà  in  modo  diitaiitico  scnqilice  f ÌNel* 
quel  collegarsi  con  facilità  ai  fieno*  T esame  di  tnicsto  modo  fiatuiogico 
di  delle  rivnlnzioiii  «wsnio-telliiiidie,  ci  iiieombe  «li  distiiignere  la  prevn- 
e nieleoi'ologiriie^  lenza  dei  poteri  tlivergenli  sul  con- 

La  condizione  idiofNilica  (leUa  lieti-  verganti , o Ai  questi  eutpielli  : e 
rosi  adunqtie  non  ci  rnppresetUa  che  fatto  ciò,  quando  noi  atten«lessinio 
n ima  iperestesia  ^ ovvero  atuneiito  insieme  al  fenomeno  di  eleroKlesi  die 
morboso  di  capacitai  nel  potere  nm*  li  segue,  e olle  conYiwi  sensorie  che 
difirante  : o ima  ^estesiti,  o decre*  possono  partire  dui  poteri  fisiologici 
mento  nioiboso  «lei  medesimo  potè-  superstiti  de*  centri  neitosi  non  af- 
re. liC  «piali  coiMfizimii  non  espri-  fetti,  noi  avremo  in  gran  parte  com- 
mono altro  se  non  die  quell*  ultimo  pletata  la  cognizione  dello  stato  dina- 
fenomeno  della  neurosi  idiopatica  ^ mica  deirostosi  o «Vita  vertigine.  .Ua 
cui  vanno  a metter  ca|Mi  i fenomeni  il  rinnovarsi  iVgli  nreessi , e forse 
osservabili  di  sifliilte  malattie  : al  anche  con  più  intensione  dopo  rì- 
di là  di  quello  ve  ne  potranno  es-  mossa  la  causa,  ci  fu  conoscere  die 
«ore  ahri  ancora  : fumé  in  questi  lo  stato  diiiamien  della  malattia  non 
«torà  la  serreta  essenza  del  morbo  ; é semplice  ; ma  che  in  essa  si  é già 
ma  come  noi  non  vogliamo  perdere  i ordito  un  pr«icesso  dinamico-chiini- 
i vantaggi  di  ciò  die  possiamo  colico,  cioè  clic  si  è stabUita  rùJi«>pntùi 
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BtTToso.  Ora  die  resta  aHe  nostre 
operazioni  diagiiosliche  ? iletcrmiiiii- 
re  il  riiratlere  aj>|>rossimalFvo  di  que- 
st’ ulliina  coRdizione  ])Htulo;'ic» , e 
designariu  o per  una  qjereUesirt,  o 
per  una  ipoaleti»,  e subordinare  a 
questa  » feiwineni  dinainki  di  een- 
Iralizznzione  e di  radiazione  inorlxv 
sa  , rbe  è qtMUilo  dire,-  le  fiirine  del 
nerven  eccilinnenti».  Kgli  *>  uiHeti- 
niente  per  queste  inuiiiere  diagnnsti- 
rbe,  <-lve  noi  possiamo  immediata- 
mente ìmI  lina  razionale  indiraaione 
terapeutica. 

A me  sembra  (se  io  troppn  non 
mi  ìHimIu)  che  la  sinioiiuitulugiu  c la 
nosologia  che  lo  qui  ho  esposte,  ab- 
biano nlineno  questo  inerito  a pre- 
ferenza delle  altre,  di  non  lasriare 
tneonsiderato,  nè  senza  legame  e rap- 
porto , Tcrim  fjrupiK)  di  fenomeni 
elle  nelle  nniluttie  nervose  jiossano 
prespiitami , e quelli  speMnImente 
che  più  iinnongonn  c piùrichiainimo 
i soccorsi  ueil’  arte  nostra  ; e che  a 

fircferenza  delle  altre  , segnino  una 
iiiea  non  interrotta  dallo  slato  lisio- 
btgiro  al  patologico,  dal  pinscmpli- 
ee  di  questo  al  più  com|>osto,  e d»- 
inostrino  dalle  cause  ogii  affetti  una 
serie  altresì  non  mai  troncata  di  rap- 
|iorti , che  in  sé  medesimi  tutto  in- 
tero comprendono  il  fatto  clinico. 
K quella  linea  e questi  rap|M>rU, 
sapete  voi , o signori  , il  vantaggio 
hitrmseco  che  contengono  '*  Qtndlo 
cioè,  che  In  nosologia  sia  sempre 
progressiva,  in  rdaaione  coi  pi-o- 
pressi  avvenire  delln  flsiofogio  e det- 
ta patologia  del  sistema  ners’oso. 
Òhè  all’ opposto  atteiieiiemioci  «Ile 
altrui  opinioni,  noi  l’avrcimno  de- 
stinata a rimanersi  sempre  stazio- 
naria nella  suo  instinicienza  , e nel 
Siro  isolamento.  Difrutto  senza  ri- 
membrare le  stravaganti  ipotesi  del- 
le acrimonie  degli  spirili  miiniali , 
soslennte  dal  Cocdii  c dal  Tissot, 
lasciando  nett’olibliu  il  generale  tor- 
pore nervoso  dell’Ilofrmonn,  i nervi 
forti  e i nervi  deboli  di  Poinme  e 
Viridet , diciamo  di  alcune  ipotesi 
del  giorno.  li  chiamare  le  inalnUie 
nervose,  malattie  dell’ulta  c dell'al- 
tra diatesi,  è assai  poco  per  la  ne- 
cessaria cognizione  di  quelli  ele- 
menti principali  che  le  compongo- 
no. Esistono  delle  neurosi  in  che  la 


diatesi  non  vi  è punto  ; oltre  a riè 
di  quale  diatesi  qui  si  paria  ? Se  del- 
le eoimini  diatesi,  iperslenica  ed  ipo- 
stenrea  , non  valgono  queste  od  in- 
dicare qiiellct  particolare  morbosità 
die  iirqtiistn  un  sistema  atteggiato 
a modi  particolari  di  vita.  Conver- 
rebbe per  lo-  meno  chimmirln  diatesi 
nerven,  e irHora  che  nvrelbe  di  co- 
nume  qtfesta  terza  diatesi  colle  al- 
tre due  siiminentovate?  Altri  per  ri- 
durre mi  ini  sol  modo  le  vane  iiut- 
iTÌere  patologiche  delle  neurosi  ri- 
coiTTmo  ad  inai  éiTitozione  nervosa, 
e sotto  nm|»ero  dr  questo  nome,  ri- 
ducono e fenomeni  eil  essenze  diver- 
se che  In  neimosi  presenta,  (hirsta 
rrritnrzione  non  pirò  dire  altni,  a vo- 
lerla far  signilicaiT-  qualclie  cosa , 
che  im  distirrbo  in  genere  della  fun- 
zione: fin  qui  vam*bbe,  né  più  né 
meno  della  panila  neurosi,  coHa  qua- 
le distinguiamo  un  genere  di  morbi 
che  appartengono  al  sisleiiw  de'ner- 
vi:  ma  qvral  rapporto  espriine  es«i 
colle  cause,  coi  sintomi,  cofie  condi- 
zioni più  attendibili  delta  imlaUia? 
Orto  nessuno;  e tanto  ne  esprime 
collo  stalo  nttiRle  dellu  neiirologia, 
che  tutto  poteva  pur  ridarsi  ad  una 
irritoiioiie,  quando  ancora  si  con- 
fondevano i nervi  coi  tendini  e le 
membrane.  Infine  avremmo  noi  se- 
guito miglior  sentiero,  dfchiarandolc 
tutte  mantenute  da  ima  condizione 
occirftn , specifica  ? facendole  tulle 
cominciare  e finire  negli  abissi  della 
mistione  organica?  Chirslu  teorica 
.-dhiientata  dalla  scienza  dei  possi- 
bili, poteva  pitr  essa  venire  iinniapi- 
nnla  molti  secoli  fu;  perché  il  dire 
d|  non  saper  nulla  quanto  alle  cu- 
pissime essenze  de  morbi , è tanto 
mitico  Imirento,  quanto  è antica  la 
scienza  stessa.  lUa  In  questione  sta, 
se  sia  necessario  l’ internarsi  tanto 
oltre  per  conoscere  una  malattia 
<|iMiitn  basti  onde  apprestarle  umani 
sussidi.  Il  nostro  iivtelletlo  non  sa, 
né  può  teorizzar  al  di  là  dei  feno- 
meni sensibili;  e quonlunqise  pur 
sospetti  che  un  p«-incipio  ignoto  di 
causalità  possa  esistere  come  un  im>- 
lore  di  quelli,  egli  non  deve  lascia- 
re di  applicare  i suoi  poteri  coord'H 
nauti,  e di  stabilire  delle  leggi  fra 
tutto  quello  che  gli  è cognito , per 
la  dubbictn  che  lo  intorpidisce  della 
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ejìstcnra  dfllo  incognito.  V’hn  di 
più,  die  se  la  vitade'nervi  è dnH’in- 
mienza  degli  iinpundernbili  inunte- 
mitii,  ({iiesto  loro  spedtile  npnte  ha 
una  proprietà,  che  da  sè  sola  è atta 
ir  distruggere  hi  teorica  de’  inistio- 
nisti  : niiesta  proprietà  è appunto 
quella  oi  agire  sugli  organi  nervosi, 
e destare  in  essi  i più  grandi  feno- 
meni senza  punto  lasciare  in  essi  In 
traccia  di  nessun  cangiamento.  Se 
come  pure,  in  alcuni  niorlii  nervosi 
v’ha  predominio  ili  correnti  termo- 
elettriche , queste  sono  senza  azion 
chimica;  in  qualche  neurosi  v’ha 
temporarin  sospensione  di  chimismo 
vitale.  Otti  1^  forse  la  ragione  per  cui 
il  Buhilini,  intorno  a questo  genere 
di  morbi  confessa,  di  non  avervi  an- 
cora^ rivolto  il  pensiero  . come  feno- 
meni di  troppo  dnldiùi  e$islenza. 
Ani  li  diremmo  piuttosto  fenomeni 
della  meno  dubbia  esistenza  ; ma 
che  non  solTrono  d’essere  subordi- 
nali a quel  r/iimisiiio  esclusivo,  che 
egli  ha  voluto  introdurre  nella  dot- 
trina dei  morbi  e della  vita. 

Resterebbe  ora  a dire  delle  neu- 
rosi mantenute  da  quei  fondi  pato- 
logici , che  competono  agli  altri  si- 
stemi organici;  ma  di  ciò  si  det- 
tero bastevoli  avvertenze  , allorché 
si  parlò  del  modo  di  distinguere  le 
vere  dalle  sintomatiche,  valendoci  a 
lant’  uopo  del  tipo  nosologico  soin- 
ininistratoci  dallo  empirismo  puro. 
Ben  più  condiicevole  al  compimento 
delle  generalità  dì  tali  morbi,  saivlt- 
be  il  dettagliare  i diversi  casi  dì  loro 
complicazione,  e i modi  con  che  alla 
condizione  patologica  della  neurosi, 
sopraniinscano  altre  iiliopniie  in  al- 
tri sistemi  organici,  che  costituisco- 
no la  neurosi  complicata.  Ma  di  ciò 
meglio  saremo  per  giovarci,  trattan- 
done partitamente,  dovunque  tocche- 
remo delle  specie  particolari  di  essa. 
Le  fonti  anatomiche  e teoriche  di 
siffatte  complicazioni,  diremo  intan- 
to, che  dipendono  sempre  dai  rap- 
imrti  anatomico-Gsiologici  che  lega- 
no il  sistema  nervoso  col  linfatico  , 
col  sanguigno,  col  digerente,  col  re- 
spiratorio, e con  tutti  i visceri  escre- 
tori e secernenti.  Dei  quali  rapporti 
ha  presentato  un  lodevidissimo  qua- 
dro Giuseppe  Frank,  nel  volume  V 
delle  sue  Istituzioni  di  medicina  pra- 


tica. Ce  ne  passeremo  adunque , af- 
frettandoci invece  all’argomento  ul- 
timo e importantissimo  della  tera- 
pia generale  delle  malattie  nervose. 

LEZIONE  OTTAVA. 

Fondamenti  della  terapia  generale 

delle  malattie  nervose. 

Non  vi  sarà  forse  momento  nel 
mondo  della  natura  nel  quale  non 
avvenga  un  simultaneo  prodursi  «ti 
fenomeni  dinomici  e chimici,  quasi 
direi  senza  misura  possibile  di  tem- 
po. Ma  giudicando  noi  dalle  appa- 
renze fenomenali,  e necessitati  come 
siamo  a dare  carattere  di  semplicità 
e unità  al  fenomeno  che  primeggi.i 
maggiormentesngli  altri,  ne  vediamo 
moltissimi  che  ora  coll’uno,  ora  col- 
l’altro ci  si  mani  restano,  eil  altret- 
tanti ne’ quali  li  scorgiamo  insieme 
riuniti,  olVerenli  ora  per  primo  l'u- 
no, ora  rallro  a vicenda.  K non 
essendo  la  scienza  umana  che  un 
coiirdìnaineiito  di  coleste  iqiparenze 
fenomenali,  ha  dovuto  sempre  aggi- 
rarsi nella  distinzione  di  qne.sti  loro 
caratteri.  I fisici  hanno  fatto  e con- 
tinuano a fare  lo  .stesso;  perocché 
anche  i moderni  elettricisti  sono  di- 
visi fra  le  dottrine  elellro-dinamiche, 
e elettro-chimiche.  .4i  medici  è av- 
venuto il  medesimo  quanto  alla  scien- 
za della  vita.  Un  esclusivo  dinamismo 
non  si  è mai  potuto  sostenere;  come 
del  puri  incontra  all’ assoluto  chimi- 
smo. La  medicina  italiana  però  oggi 
ha  conseguito  di  porsi  in  un  sentie- 
ro medio.  Lo  spirito  che  la  informa 
è dinamico-chimico,  e nella  nostra 
patologia  induttiva  ci  siamo  con  ogni 
potere  adoperali  a mostrarne  1’  im- 
magine. (à>si  discorrendo  oggi  la 
teorica  delle  malattie  nervose,  pro- 
cedendo per  la  stessa  via , abbiamo 
potuto  valersi  dei  rapporti  che  in  que- 
sta parte  la  scienza  aveva  colla  fi- 
sica odierna,  e presentare  intanto  i 
preparativi  ad  una  teorica  delle  cor- 
renti nervose.  Per  la  quale  a tanti 
nomi  vuoti  di  seusOj  delti  proprietà 
vitali , sn  di  cui  c fisiologi  e pato- 
logi innalzano  i loro  edifìsi,  verreb- 
be a sostituirsi  un  motore  reale,  una 
causa  fisico,  i di  cui  effetti  ricono- 
scerebbero delle  leggi  quanto  certe , 


ultreltiinto  stifliciciiU  itila  interpre- 
tnziflne  de’ più  ardui  renouteui,  « 
foiiduccvoli  uUresì  ad  utili  reaulta* 
menti  pratici. 

Potrebbe  domandarsi  : perchè  es- 
sendo pur  comparso  questo  vero  in 
medicina  altre  volte  in  Italia , eil 
avendo  anzi  avuto  qui  la  sua  culla, 
sia  stato  pos<‘ÌH  olibundonato,  e reso 
sierile  di  applicazioni  alla  dottrina 
della  vita  e delle  malattie?  Perchè 
vagheggialo  anche  da  alcuni  moderni 
non  (u  da  loro  condotto  per  mano 
a percon’ere  la  (trovi ncia  nervosa, 
e o lrop|)o  concedendogli,  e solo  in 
via  di  (iriiicipio  gli  si  dette  un  do- 
minio tirannico,  invece  di  appog- 
giarlo e limitiu'lo  n un  ordine  di  leg- 
gi determinate  c costanti:  o ricono- 
scendolo anche  per  vero  eaniinetten- 
dolo,  nulla  poi  gli  si  concesse  (ter 
non  togliergli  quel  lutto,  ehc  si  era 
già  uecoiduto  u certe  (tredilette  pro- 
prietà vitali  ? Alla  prima  dimanda  , 
oltre  a quanto  diremmo  altrove,  si 
()uò  rìs|)oiidere,  che  se  meno  ent|>i- 
rica  fosse  stato  la  nrutira  della  elet- 
tricità applicala  ulr  umano  nrguni- 
snio,  e meno  meccanica  la  teoria , 
forse  i rcsiillali  sarehhero  stali  più 
feliei,  e non  si  sarebbero  abbandonali 
in  sul  nascere.  Può  dirsi  ancora  che 
gli  sforzi  di  Galvani,  di  Vassalli,  di 
Pivati,  di  Aldini,  di  Cavallo  per  so- 
stenere la  eleltricilà  animale,  man- 
cavano allora  di  quelli  aiuti  indi- 
spensabili, onde  ingrandire  la  copia 
de*  fenomeni,  inler()i‘elarli  con  ag- 
givistalezzn,  o (treseiitare  maggior 
copia  di  basi  alle  nnulojnc  coi  lèiio- 
meni  organici.  Può  aggiungersi  in- 
line, che  anche  dopo  la  comparsa 
delle  sperienze  elettro-chimiche  di 
Volta,  c dopo  r applicazione  inge- 
gnosa fattane  in  Germania  ul  chi- 
mismo vitale,  restò  pure  11  so|irud- 
delto  vero  infruttuoso , perchè  la 
(Nirte  dinamica  non  era  ancora  ve- 
duta ita  tutti  i lati,  ignorandosi  lu 
dottrina  della  direzione  ilelle  correnti, 
senza  In  quale  non  si  poteva  il  giuo- 
co dinumico-chimico  della  vita_  equi- 
parare esattamente  col  giuoco  dinami- 
co-ghi|nire>  degli  elettro-motori  della 
esterna  ivatura.  Per  rispoiulere  alla 
seconda  dimanda  siintiamo  bene  di 
esporre  qui,  come  abbiano  a’  di  no- 
stri riprtidolta  due  illustri  itaiioni , 


il  signor  Buhiliiii  e il  signor  Polet- 
U,  la  verità  soprues]>ostu,  e Un  dove 
siano  giunti  colle  loro  opinioni  in- 
torno (id  essa.  « Essa  è innogubile 
(Ita  detto  il  primo)  lu  grande  inllu- 
ensa  dei  fluido  elettrico  nella  pru- 
ihizioiie  de’  fenomeni  organici.  — 
Cile  l’ azione  nervosa  equivalga  o so- 
migli r azione  clctlrka  non  è iputed 
molto  lontana  dal  vero.  — Molli  suno 
i falli  che  provano  U grande  di  Jei 
influenza  nel  producimento  de’  feno- 
meni vitali,  e dimostrano  eh’  essa  si 
spierai  sìiigulurmeiite  nella  fnrmuzie- 
ne  dì  molte  oj'gaiiiche  combinazioni 
nella  materia,  e elle  per  ragione- 
voli; e forte  analogia  si  deduce,  che 
i fenomeni  della  viuiche  sfuggono  alle 
note  leggi  della  cliiniica  e nieceaiiica 
sieno  a iiii  dovuti.  — I corpi  vìvcHtj 
hanno  certamente  una  data  copia  di 
calorico  c di  elettrico,  che  è coiifoi  - 
me  ulla  tcm|>erie  del  loro  organismo, 
c risulta  senza  dubbio  da  un  processo 
attivo  della  vita.  — 1-e  variazioni 
dello  stato  degl*  imponderabili  sono 
sempre  un  ell'etto  della  mutala  cupo- 
eitii  dell’  orguiiisino.  Gli  ìm()o»- 
derubili  sono  forse  lo  stimolo  este- 
riore elle  suscita  i movimenti  vitali, 
e induce  le  combinazioni  organiche. 
« ( Fouilitm.  ili  Pdiol.  aliai.  JùUz. 
Pesarese  IS30,  eoi.  2).  Fin  qui,  e non 
più  oltre,  è andato  il  Bufulini  colle 
sue  sentenze,  coinmenlundo  il  prin- 
cipio sopra  esposto  delia  ozione  elel- 
trieu:  ed  è facile  il  conoscere  coii.u 
egli  l'ubbia  laseintn  «love  il  tro*ò; 
giaeciié  prendendo  iin*  epoca  di  poco 
posterioie  u Browii,  nella  Zoonoiniu 
di  l)(ir»i(i,  in  via  di  principio  se 
ne  parlava  poco  piti  dissimilmente. 
« Si  crede  (diceva  Darwin)  die  per 
mezzo  del  cervello  si  separi  dal  san- 
gue un  fluido  forse  ancora  più  sot- 
tile deli’  mira  elettrica,  il  quui  lluidu 
serva  iippiiiilo  -a  produrre  nel  siste-^ 
mn  e movimento  e sensazione.  E 
veramente  rifleltemlo  die  la  inrpo' 
dine  e il  ginnolo  elettrico  accumii- 
Inno  difatti  nel  loro  coqio,  _e  seari- 
coito  volojiinriaineiite  il  fluido  elet- 
trico esso  stesso  ; riflelleiidq  clic  per 
mezzo  del  fluido  eletlrieo  si  ottiene 
sovente  di  far  imiovere  le  membra 
iMinililirhe;  e finalmente  die  non  ub- 

nisogniifio  gin  tubi  |iorcellibili  per 
Irusjwirtarc  questo  fluido;  ututo  poi 
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anche  riguardo  alla  singnhir  figura  — 1 nervi  ((Avernano  le  fiuuioni  od 
del  cervello  c del  sistema  nervoso,  la  essi  subordinate,  difiimdaiMtovi  qual- 
quale  seiiìlva  niirabiiracntc  accoucio  che  cosa  che  racchiudono  in  sè  stes- 
l^r  distribuirlo  ad  ogni  parte  del  si.  — Quanto  i nervi  inniiduno  agli 
corpo,  questa  opinione  non  pare  del  organi  e sistemi,  passa  pei  corpi  cdn- 
tutto  destituita  di  probabilità.  ■ Più  diittnri  dellaelettriejtè..■rT•()heill'er- 
oltrc  del  Bufalini  si  è spinto  colle  vello  conferisce  ai  nervi  la  facoltà 
sue  considerazioni  ingegnose  il  prof,  sensibile,  con  fornire  ad  essi  certa 
Leonardo  Potetti,  in  un  Pensiero  fi-  cosa,  al  difetto  della  quale  può  stip- 
sioloijico  sulla  dollrina  delle  correa-  jtlire  una  corrente  elettrica.  — Il 
ti  neroeo-elcltriche.  Egli  ha  cono-  moto  muscolare  sarebbe  una  flessione 
scinto  che  era  ormai  tempo  di  non  delle  loro  libre,  prmlotta  dall’  avvi- 
|>iù  contentarsi  di  ripetere  cogli  al-  cinarsi  de'rnmoscelli  nervosi, quando 
tri  razione  nervosa  dall’elettrico;  più  correnti  elettriche,  nel  |>assare 
ma  che  si  poteva  cominciare  a par-  per  essi  con  uniforme  cammino  si 
lare  di  correnti  ( I ).  Le  sue  propo-  attraggono  a vicenda-  — lia  calori- 
siiioni,  da  quanto  tic  presenta  il  ficaziónc  sarebbe  un  riscaldamento 
sunto  negli  ./nnn/i  deirOmodei,  pos-  de’ nervi  prodotto  dalla  elettricità; 
sono  ridursi  a uueste:  « L' elettricità  le  secrezioni  non  sdirebbero  che  de- 
iiervosa  è un  elemento  che,  in  mmln  composizioni  e trasporti , e formn- 
incognitn,  viene  somministrato  ni  zione  di  nuovi  prineipj  prodotti  dalla 
nervi  dal  sangue  arterioso.  — I nervi  elettricità:  cosi  la  cnimosi,  l’emato- 
sono  otiinii  conduttori  del  fluido  si,  la  iiutrizioiic.  — Le  paralisi,  le 
elettrico,  e i loro  stami  sono  avvi- J convulsioni  non  sarebbero  che  l'ef- 
Inppati  da  crassa  materia  isolante,  letto  della  elettricità,  o scarsa  o so- 
verchia, o stranamente  commossa.  » 
(t)  il  sig.  Folchi,  che  avrcliLe  resa  di-  Si  parla  adunque,  egli  è vero,  qui 
scernibiU  1j  corrente  elettrica  tra  la  so-  di  correnti;  ma  non  se  Ite  indaga  la 
stanza  corticale  e midollare  del  cervells;  uualitàj  e ciò  che  piò  importa  , si 
che  Con  firodio  e Chossal  ritiene  il  sistema  ((imeni lenito  le  leggi  di'lle  loro  dire- 
nervoso  |>er  r eccitatore  dei  calore  animale,  zioiii.  In  modo  che,  se  si  confroiila 
e che  riguarda  l'elettricità  come  |irudulia  qiiniito  si  è detto  in  questi  ultimi 
ne'  centri  nervosi  e circolante  nelle  rami-  tempi  in  Italia  intorno  alla  dotlri- 
fìcazioni  di  ifuesio  sistema,  ha  dii hiaraio  Ita  degli  elettro-motori  nervosi,  enti 
le  sue  correnti  yer Uniw-etcUrkhe.  Si  |io-  quanto  se  ne  diceva  in  passato,  l.i 
irelihe  però  rammentare  al  professure  ro-  |wrte  dinamica  di  esso  doltrina  è ri- 
mano, «he  le  correnti  termo-cleitiiche  non  mastn , si  può  dire,  Stazionaria;  e 
si  permettono  come  r.vr/irsH«  ne' circuiti  di  nella  |iarte  chimica , ossia  la  voltai- 
seconda  classe,  qiial'è  l'organismo;  e che  cn,  i polaristi  germanici  sisoiiocon- 
le  medesime  correnti  sono  .«eriza  ozione  cA(-  dotti  assai  più  oltre  di  noi.  Biso- 
mica,  e che  in  fisiologia  rinunziare  non  si^Niòal  gnava  pertanto  (e  le  doUrìae  fisiche 
chimismo  organico,  ammettendo  gli  elettro-  il  permettevano)  riprendere  in  esa- 
raoiori  nervosi;  che  posta  anche  colesia  na-  me  la  prima  e la  seconda,  e nssog- 
tura  termo-elettrica  nelle  correnti,  lo  sta-  gettarle  con  rigore  csperimentale  :i 
Ulirle  |w.fit(oe  o negative  significa  poco,  quelle  leggi  fisiologiche,  che  espri- 
giacchè  il  lurhamento  dinamico  che  sareh-  mono  egiiulinenU;  un  carattere  dina- 
heru  |icr  arrecare,  dipendereldie  sempre  non  mico-chimico  nella  vita.' 
dall'  essere  positive  o negative , ma  dalle  Premesse  queste  brevi  rimembrati- 
loro  diverse  direzioni,  dall'  essere  contUiue  ze,  che  mostrano  però  sempre  come 
odùcontiouc,  intorno  alle  quali  coscii  signor  i migliori  ingegni  italiani  inchinino 
Kulchi  non  ha  punto  rivolto  il  pensiero.  Oggi  a que’  medesimi  principj  clic 
Menu  adunque  I'  aver  iàiio  svolgere  in  cir-  iiiii  esponemmo,  entreremu  ora  a di- 
cuiii  di  seconda  classe  una  specie  di  cor-  chiarure  le  relazioni,  che  i concetti 
remi  che  loro  non  i>uò  esclusivamente  ap-  tislo-pntnlugiei  anteredciili  pnnlengUT 
|>ar|tnerr,  Il  slg.  Folciti  non  ha  agglgnio  PO  ('pltà  parlp  lerapgqli.cti  t|gilg  iter- 
nulle  a qitanfo  avnvapu  uià  iieossfp  allpi  >-pzg  fmi(g4ip.  p|cem|liO  pp)la  Lp- 
(uliani  sg)le  Jegf i js  tgi  ipeofpftii  clpiifor  f topg  11,  ghp  puf-  opdipare  jii  fop|ii 
Àriolu^ìci.  linnieiisp  di  folli,  che  la  rarinaco" 
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logia  delle  neurosi  ci  lia  ofierto  fi-1 
nora , e detenninare  su  rnndiiineiiti  | 
meno  vacillanti  l’ iilililn  e I’  uzinne 
de’  riinedj , era  necessario  valersi 
dello  stesso  metodo  die  già  indicain- 
itio  tierlii  esatta  collocazione  de’futli 
clinici.  A (Illesi’  ultiino  scopo  fu  ve- 
duto essere  indispensabile  l'avere  un 
tipo  di  confronto,  sul  (]uule  misura- 
re i caratteri  genuini  originari  dei 
fatti  stessi  ; il  qual  tipo  noi  potea 
somministrare  che  T empirismo  pu- 
ro. l>n  questo  medesimo  fonte  che 
la  natura  ci  presta , debbono  scatu- 
rire criteri  i meno  dubbi  per  l’indi- 
cazione terapeutica,  e l'azione  ele- 
"ibile  de’f.irmachi.  Senza  questo  me- 
todo s’ incontrano  due  false  strade. 
O si  stabiliscono  gli  agenti  farma- 
ceutici dietro  le  premesse  lìsio-pato- 
logiche  senz'altra  garanzia,  che  quel- 
la de’  jirincipj  ammessi  : o volendo 
vestirsi  In  giornea  di  praticanti , si 
cavai)  fuori  dai  fatti  clinici  ilellc 
azioni  empiriche,  le  iiuali  non  han- 
no altra  fortuna  che  il  trovare  quasi 
sempre  una  moltitudine  di  gonzi, 
che  li  autorizzano  colla  buona  felle. 
,Se  lino  ha  stabilito  che  il  fondo  pa- 
tologico delle  neurosi  è una  debo- 
lezza, il  suo  canone  terapeutico  con- 
sisterà nel  preparare  un  fascio  di 
eccitanti  : quegli  invece  s’ immagi- 
na che  nelle  malattie  nervose  si  trul- 
li sempre  di  flo|rosi,  e crede  che  al- 
tro non  importi  nel  curarle  che  il 
ricordarsi,  che  i rimedi  hanno  pure 
un’azione  elettiva:  questi  vi  vede 
una  perpetua  irritazione,  e non  rac- 
comanda che  di  controirritnre  : un 
i|iiarto  fmalinente  allettando  un  pir- 
ronismo sopra  mite  le  ojiinioni  si 
determina  per  gli  snecitiei  : nella 
tem  icn  si  eonlentn  del  rapporto  tra 
l’occulto  e rincognilo  ; nella  pratica 
crede  di  aver  stabilito  una  legge 
quando  pud  citarti,  che  venti  clinici 
giiarirono  la  nrosopalgia  colla  mor- 
fina; se  poi  nitri  trenta  la  guariro- 
no coi  cai'bonnto  di  ferro,  questi 
non  valgono , perchè  col  gergone 
delle  aggregazioni  molecolari  si  pro- 
va-, che  la  curarono  « priori.  Con 
questi  metodi  gli  è certo,  che  vi  sarà 
perpetua  titubanza  e contrasto  nella 
scienza,  e perpetua  sarà  In  guerra 
che  sussiste  contro  pii  elementi  pro- 
gressivi di  essa,  ^uìl’ altra  garanzia 


vi  ha  nè  per  la  scelta,  nè  per  la  deter- 
minazione della  facoltà  degli  agenti 
medicamentosi , che  riuella  clic  ri- 
sponde alle  attività  della  natura  stes- 
sa nella  risoluzione  de' morbi.  E In 
natura  che  con  ideimi  suni  tipi  de- 
ve garantire  hi  deduzione  leoreliea 
sull’azione  de’  rimedi  : è la  natura 
che  deve  somministrare  i primitivi 
modelli  di  imitazione  per  la  parte 
operativa  della  scienza.  A cotesti  ti- 
pi vanno  tosto  congiunti  i criteri 
che  sì  traggono  intorno  all’azione 
eleltiva  delle  sostanze,  sperimeritat» 
nello  stato  sano,  tanto  nelruomo  che 
negli  animali.  Le  quali  sostanze  van- 
no rimentiitc  isidute  c nella  loro  phi 
semplice  natura,  onde  possano  age- 
volmente esser  messi  in  nippnrto  i 
loro  efl'etti  eolie  analisi  de*  carat- 
teri fisici  e chimici,  e che  loro  com- 
petono. K queste  sono  le  indispensa- 
nili  operazioni  che  deve  premettere 
la  materia  medicaj  prima  (l'entrare 
nel  campo  de’  fatti  clinici  e spigii- 
larvi  la  utilità  empirica  di  certi  ri- 
medi ; c queste  pure  sono  le_  inve- 
stigazioni che  dehbonsi  insliliiire  in- 
nanzi di  preparare  i fondamenti  (li 
(ina  tera|iin  generale  per  le  neiirosi 
!Vei  (((iiili  deve  risplendere  assai  me- 
no la  pompa  e la  ricchezza  de' rime- 
di, (li  ((nello  che  la  ngginstalczzi 
nella  loro  detenninazione  e classifi- 
enzione.  Inconiincicremo  intanto  dal 
ricercare  i mezzi  convenienti  allo 
stato  morboso  dinninico  del  sistema 
de’  nervi. 

Esiste  un  fatto  nell’empirismo  pu- 
ro, nel  quale  è 1’  immagine  dcll’aii- 
damento  inverso  delle  correnti  ner- 
vose, relativo  alla  forma  stabilita  del 
mnviniento  che  soffre  il  nervo  sotto 
coleste  correnti,  e co(ne  detenninalo 
dalla  natura  stessa,  indice  sicuro  del 
metodo  terapeutico  dello  stalo  di- 
namico. Quando  per  cause,  o fisjclic 
o morali,  viene  ati  essere  determina- 
to uno  stalo  convulso,  costituito  da 
correnti  inverse  che  mantengono  un 
moto  violento  conti-attivo,  1’ organi- 
smo non  torna  alla  quiete,  se  la  cm  - 
rente  diretta  non  si  mette  in  moto, 
determinando  movimenti  dì  espan- 
sione. Il  che  viene  indicato  dalla 
massima  clinirn  : fehris  coiiviiliiot/et 
tolvit.  Destare  adunque  una  corren- 
te contraria  nella  sua  direziona  a 
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quella  nel  ili  cui  predominio  consi-  L'  uso  de' baciti  ne’ mali  nervosi  è di 
ale  lo  stato  patiilu^ieo  diiiainico  del  un  vunliif^gio  superiore  u quello 
sistema,  è il  primo  precetto  curati-  stesso  della  eleltricità,  per  le  grandi 
vo.  Ma  con  i|uuli  e quanti  mezzi  può  simpatie  che  movono  dalTurgium del- 
esso ottenersi,  e per  quali  e ((uaiite  la  cute,  e per  la  estensione  de’  punti 
vie?  Diremo  prima  di  quelli  che  pos-  di  coiUatto,  che  acquista  l’  elemento 
sono  costituire  un  metodo  diretto , motore  delle  correnti  nervose.  La 
poscia  di  altri  dui  quali  indiretta-  dottrina  delle  quali  è la  sola , a 
mente  si  ottiene  talora  lo  stesso  ef-  mio  credere,  che  possa  suggerirne 
Tetto.  K perchè  la  corrente  nervosa  una  indicazione  la  più  esulta , ed 
dopo  l’elettrico  estei'uo,  riconosce  una  direzione  non  equivoca,  quanto 
per  suo  |>rincipale  allìne  il  calorico,  al  momento,  alla  durata  e alla  tein- 
sta  bene  lo  stabilire  per  primo  l'uso  peraturu.  Intorno  alle  quali  due  ul- 
che  si  può  Ture  della  temperatura  e lime  condizioni,  cioè  durata  e grado 
delle  sue  influenze  n correggere  la  di  temperatura,  è da  avvertire,  che 
neurosi  dinamica.  0»i  subentra  la  troppo  oltre  condotto  un  bagno,  può 
fisica  u porgerci  de’  prinrijij,  dietro  dar  luogo  allo  sviluppo  della  corren- 
i quali  noi  dovremo  dirigere  i no-  te  opposta  per  ogni  più  leggiero  ec- 
stri  mezzi.  Giovi  intanto  accennarli,  citatore  di  questa;  siccome  del  pari 
Sia  l’azion  chimica  che  sprigiona  la  un  grado  mal  proporzionato  di  ca- 
elettricità  che  costituisce  le  correnti  loro  determina  tolvolla  correnti  in- 
voltaiche; oppure  l’azion  chimica  verse.  Le  medesime  avvertenze  che 
induca  sbilancio  di  temperatura,  che  occorrono  nel  generale,  debbono  di- 
dio  origine  a correnti  termo-elet-  rigere  la  pratica  de’ bagni  locali  (fo- 
triche  ; in  ambidue  i casi  (ilice  il  mentazioni , abluzioni , docciature , 
^'obiliì,  la  corrente  va  dal  calilo  al  applicazioni  di  ghiaccio),  i quali  so- 
frethlo.  >e’circuiti  umidi  la  corrente  glionsi  prescrivere  spesso  ne' casi  di 
tiene  lo  stesso  andamento.  K riti-  nciiralgia.  Quasi  non  meno  de'bagni, 
scilo  al  Nobili  di  verilicnrc  questa  In  cleltririlà  è stata  (inora  aneli' essa 
esperienza  anche  sul  nervo  della  i n-  praticata  in  un  modo  totalmente  em- 
na.  Undcchè  si  può  stabilire  per  pirico.  I primi  ad  usarla,  secondo  la 
principio  generale  della  direzione  teorica  della  direzione  delle  corren- 
delle  correnti  de'  circuiti  di  seconda  ti,  sono  stati  il  .Marianini  ed  il  N'o- 
elasse,  ch’esse  vanno  dalle  più  cal-  bili.  Il  principio  fisico  della  curren- 
de alle  meno  calde , e che  la  loro  te  positiva  che  va  dal  nervo  al  musco- 
Torza  elettro-motrice  può  essere  nn-  Io,  e della  negativa  che  va  dal  muscolo 
che  determinata  dallo  sbilancio  del  al  nervo,  messo  in  rapporto  co' movi- 
e.dore.  N'e'  circuiti  metallici  vi  ha  menti  contrattivi  ed  espansivi , è la 
sempre  una  alternativa  fru  gli  eie-  nonna  per  l'applicazione  delle  cor- 
menll  termo-elettrici  positivi  dove  renti  di'gli  esterni  elettro-motori 
I4  cori’ente  va  dal  Treddu  al  caldo,  ne’ casi  di  neurosi  dinamica.  È qui 
ite' circuiti  umidi  non  è costante  la  opportuno  di  riferire  alcune  iiige- 
iilternativa  ; ma  avendo  anche  que-  attinse  avvertenze  del  Nobili  sulla 
ste  correnti  la  proprietà  dell*  inver-  natura  del  tetano  e della  paralisi , 
.«ione,  marciano  talvolta  per  cantra-  e II  modo  di  trattarle  colle  correnti, 
rio  dal  lato  meno  caldo  al  più  cal-  Per  noi  il  tetano  e la  paralisi  non 
do.  Debbonsi  avere  in  vista  queste  sono  che  due  Torme  morbose  ; e pc- 
regole  allorché  vogliamo  servirci  de/  rò  non  possiamo  riguardarle  come 
liayno  d’ocnun  semplice,  o di  acque  sempre  governate  da  una  medesima 
termali,  o nel  bagno  u vapore,  nello  natura.  Ammettiamo  però  che  elle 
sluto  nervoso  dinamico.  Quando  vi  possano  incontrarsi  ancora  costitui- 
ha  predomìnio  di  correnti  espansive,  te  da  uno  stato  dinamico  semplice, 
se  ne  determineranno  delle  opposte  o tutl’  ul  più  complicato  con  eleroi- 
eon  le  fredde  immerstoni  : essendo  itesi -,  e in  tali  incontri,  i suggeri- 
air  cocesso  le  conlrultive,  ossia  quel-  menti  del  Nobili  debbono  riuscire 
le  che  vanno  dal  muscolo  al  nervo,  elTIcacissimi.  E probabile  (egli  dice) 
conviene  il  richiomare  le  dirette,  lu  che  il  tetano  sìa  dovuto  ad  alterna- 
inercè  di  una  elevala  temperatura.  Uve  di  contrazioni , dipendenti  da 
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corfeitii  dùrontimif  che  «giscono  sui 
nervi  bruscuinente.  Si  oUieiie  un 
tetmio  coiiiplelo  netlu  raiiii , inter* 
r(niiuendo  e ristiibilendo  il  circuito 
eoiitinuumente.  Kgii  ne  deduce  che 
razione  continua  d' min  corrente 
eiettricn  in  un  dato  senso  potrebbe 
essere  il  calimmte  del  tetano.  E se 
l.i  corrente  continua  non  bastasse  a 
ridiettefe  i nervi  nel  movimento 
delta  sda  unirorine  direzione,  e tron-' 
care  c'osi  V antitvati,  potrebbe  bene 
esserne  sempre  il  preservativo.  IVel- 
la  paralisi  all'’  incontro  una  corren- 
te aÌKontinua  resa  tide  coll*  artifizio 
d’interrompere  c ristabilire  rapida- 
mente il  cireuilo,  tendi'ri’bbe  a tene- 
re in  tale  esercizio  la  tìirnin  dell' ec- 
citamento del  nervo,  da  proibirvi 
quasi  un  tetano  artificiale,  e tlovreb- 
be  esserne  la  etu'a  direilx  indottavi 
per  lo  correlile  clottriea  esterna.  >’è 
possiamo  a rewlerci  conto  di  que- 
sti fenmneiii  ricorrere , come  di  il 
i>'obili,  alla  ecekabilitn  o aceresciti- 
ta  nel  tetano,  o intorpidita  nella  pa- 
ralisi ; imperocdii'  se  l*'aBone  conti- 
nua di  una  corrente  elettrica  iiistii- 
pidissc  il  nervo  col  togliervi  una 
porte  di  cccitabililò,  non  avverrebbe 
-nlnto  un  eccitamento  nervoso  ga- 
gliardo facendo  agire  In  corrente 
contraria.  Si  vede  dunque  che  non 
si  tratta  realmente  che  di  un  pas- 
saggio tra  1*111)11  c l’ultra  rormii  di 
pcimnmciilo,  rekitiva  alla  dii*cz!onc 
delle  diverse  correnti  che  la  deter- 
minano. Altro  mezzo  talora  efficacis- 
simo per  ovviare  alla  neurosi  dina- 
mica, gli  è il  regime  deile  sensazioni 
e del  pensiero  nell’ anima.  L'organo 
dell* odorato,  della  vista,  ddl’iMlito 
oflrono  aneli*  essi  dette  vie  per  le 
quali  gli  oggetti  Iwo  relativi^  con 
arte  modificai»  e pTi'sentali , riesoir 
possono  in  alcuni  casi  nieiticameii- 
tosi.  Il  presentare  alle  narìri  di  una 
convulsa  il  niiisHiio  o Passa  fetida, 
l’offerire  al  ihaiiiaco  nel  suo  acecs- 
sii  uno  spettacolo  che  fissi  fa  sua  aC- 
lenzioiie,  oit  una  scemi  che  a lui 
dipìnge  la  propria  fontosia  lo  di- 
stragga, il  dar  suono  fi;sti!Vole  o pa- 
tetico all'unuonia  che  si  dirige  »l- 
I’  organo  dell*  udito , hanno  valuto 
spesso  a prevesùre  o troncare  la 
neurosi  dinaiiiirà,  massime  se  il  cen- 
tro era  encefalico.  Ed  aiK'hc  questi 


mezzi  dei  quali  non  si  conoKC 
si  apprezza  il  valore  se  non  da  chi 
si  è a lungo  familiarizzato  cotte  ner- 
vose nlTezioni , a bene  iiitiUMlerU 
non  seguono  die  la  legge  dell»  alter- 
nativa tra  le  fonne  ddr  cccitaineiito 
sensorio,  lina  sentenza  del  mio  ri* 
spettabile  amico  U professor  Valora- 
iii , e/te  la  medicina  u<m  è le-  pii» 
volle  die  la  $i-imza  delle  muimec^ 
se,  non  in  altri  morbi  tanto  mef^in 
si  avvera  die  in  quelli  de*  nervi.  b> 
mi  sono  veduto  soU'  occhi  riuscire 
tal  voli»  infruttuosi  i farinneiii  del 
più  alto  valor  clinico,  a ù'onte  del* 
1*  istmitime»  effii.*adu  deU’  odore  di 
un  po’ di  carta  bruciata.  Le  iodica* 
zioui  per  gli  interni  rimedi,  pnrtono 
niich’esse  daiinedcsimi  principj.  Clié 
se  intorno  a pociù  e della  classe 
dei  minerali  ei  hanno  le  moilernc 
sneriena;  de’  fiisici  disvelato  il  potere 
dì  detetnoinarc  correnti  positive  o 
negative;  per  vari  altri  suppliscono 
qiie* canoni  clinici,  che  riguardanti 
gli  effetti  loro  sull’eccitamento,  da 
molti  anni,  e per  moltissimi  fatti  la 
pratica  ha  sanzionato.  E in  quanto 
ai  primi  sappiamo  che  il  bismuto,  il 
rame,  il  platino,  l’oro,  lo  stagno, 
l'argento,  il  piombo  sono  termo-det- 
trici  positivi,  vale  a dire,  clic  la  liv 
ro  corrente  va  dal  cablo  al  freddo, 
dal  muscolo  til  nervo,  è inversa  c ri- 
s|K)nde  al  moto  vitale  contraUivo,  n 
convergente:  sam^imo  che  l’unU' 
innnio,  il  ferro,  lo  zinco,  sono  ler- 
mo*eléUrici  negativi,  e la  loro  coi  - 
rente  va  dal  freddo  al  caldo,  è diret- 
ta dal  nervo  al  muscolo,  e risponde 
al  moto  vitale  espansivo  o divergen- 
te. 1^1  (uMtica  ado|>ra  coleste  sosbin* 
ae  in  istato  di  ossidi , di  cloruri,  a 
di  comitinazioni  <vlcaline>  e ciò  sta 
bene  nllorchò  si  attendono  da  cmc 
altri  effètti  fuorché  quelli  di  agire 
sulle  correnti  nervose  omogenee , c 
farle  prevalere  su  quelle  die  irovaii- 
si  in  direzione  morlMisa.  I\el  quale 
ultimo  coso  , aicttni  Cuti  mi  hanno 
insognalo , essere  miglior  cojisiglio 
ado^M'arli  in  polvere  sottilissima  nel 
loro  stalo  metallico,  siccome  si  fa  da 
mollo  iem|H>  in  medicina  col  Curo: 
e i dinici  non  ìgiwrabo  che  bi  li- 
matura  di  frrro  nei  suoi  effetti  me- 
dicamentosi, sta  ul  di  sopra  di  qua- 
lunque pri'paradone  chimica  di  que- 
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»to  iiiinerale.  Fra  sii  alcaloidi  come  I medesimi  fotti  ette  servir  devono  di 
elettrO'posidvi  vo^oiisi  considerare  | tipo  empirico  olla  terapeutica  onde 
ancora  lu  morfina,  la  stricnina,  lalimitaiii  nel  melmio  curativo.  ÌVeI 
chiiima,  ed  otlr«  simili.  ItUomo  ni-  qtMi  tipo  li»  nottiru  sembra  indicar- 
r azione  dinamica  di  altri  fannaclii  ci  due  modi , onde  risolvere  il  con- 
conoschni  come  nervini,  ninno  du-  densomento  neuro-elettrico:  il  pri- 
Utii  che  t|»ein  iie’  quali  mo  consiste  in  una  emanazione  svn- 

prerolprono  i prìncipi  etereo , eie-  soria,  die  potrebbe  quasi  piira^oniir- 
reo<estnoM , ummonwcale,  alcool!-  si  atlo  elettrica  esplosione  ; il  se- 
co, iiminatico,  canforeu,  determinino  condo  è una  specie  di  derivazione  , 
i{  moto  vitale  oli’ espansione  : all'o-  o revulsione  della  eteroidesi  do  un 
(Misto  (fiielH  f conlro-UinmUmti  ì in  liioj'o  all’altro.  Citeremo  alcuni  f.itti 
che  preval;piiio  i priiicipj , oehUi , che  comurovino  le  discoidi*  awer- 
amaro,  estrattivo,  sdtmlelico,  aglio-  teiize.  V’  lia  un’  osservazione  del 
reo,  inducono  ihHI' eccitamento  la  I).  Sivenck,  molto  acconcia  n presta- 
forina  coiitnitlivu.  Ove  da  ultimo  le  nel  fatto  un  esempio  di  rn|iirle 
nella  neurosi  dinamica  si  attenda  al  formazioni  e passaggi  di  eteroidesi 
cirmito  nervoso,  d’onde  parte  In  limitate  al  solo  sistema  nervoso.  Una 
corrente  die  si  trova  in  (Nitologioi  giovane  cadde  in  convulsioni  gene- 
direzion<>,  come  per  esempio  encefa-  l idi  violente,  che  dono  cessate,  la  la- 
lico,  cerebello-siiinule,  o gunglionico,  sciarono  in  tale  mobilità , che  qua- 
e tra  i farmachi  si  trascelguiio  quelli  liinque  luce,  odore,  strepito,  sapore 
la  di  cui  azione  elettiva  sì  determi-  dispioci'vole , e persino  il  menomo 
na  piu  all’  uno  che  all'  altro . le  vi-  toccameiito  le  riproducevano  : le  ven- 
ste  generali  terapeutiche  intorno  o ne  una  contrazione  c ima  (mi'alisi 
questo  primo  iimmIo  di  esistere  della  olla  gambo  sinistra,  con  emaciazio- 
neurosi  saranno  complete.  Del  me-  i»c  «iella  porte,  e in  ipiesto  tempi) 
lodo  isolatore  ed  esfflorfrtivo  dello  non  ebbe  convulsioni  ; la  |Mir.ilisi 
stato  dinamico , si  dira  in  altro  cessò  dopo  che  si  pnxlusse  una  vio- 
luogo.  lentii  neuralgin  frontale;  l.«  iicural- 

li  fenomeno  che  in  |Nirle  s’attiene  già  cessò^  «binda  luogo  ji  triMiHiri  nei 
albi  neurosi  «!!nmni«‘a  , c fossi  per  piedi,  o rigiib-zza  della  gamlxi  destra  : 
r altro  il  preciirs«»«x?,  il  generature  scioltasi  «piesta,  si  parulizzò  il  brac- 
dcl  di  lei  slitto  dinamieo-ciiimico,  «li-  ciò  e l«i  mano  sinistra  : il  male  |ior- 
eemmo  essere  ì' eteroùlesi,  ossia  la  t«H:d  ai  niuscoli  della  mascellii  e del- 
flussioiie,  il  cniiilensamento  «leir  im-  la  liiigiiii,  e l’ inferma  non  poteva  né 
ponderabile  ncrveo  in  alcun  punto  aprir  bocca,  nè  inghiottii'e  : riactuii- 
del  sistema  netiro-miisc«ilare.  I,’  e-  »tò  «(«leste  pui'li  quando  l’ eteroidesi 
teroùtesi  segue  la  commozione  sen-  si  determinò  alle  raiuificozioni  ner- 
soriu;  ma  infliiis«-e  direttamente  sul-  vose  di  ambe  le  mani,  ora  serrando- 
roecresccre  e sminuire  la  sensoria  le  con  violenza,  ora  pro«iucendovi 
capacità.  Dove  vi  IniinngginriiMisione  fortissimi  tremori.  Le  funzioni  in- 
neuro-dettrìca  ; «(uiiuti  lo  stalo  di-  tali , ìialttrali  ed  animali  tuceede- 
namico  cambia  d'aspetto  e «li  loca-  vano  sempre  a dovere  (F.  Tissol, 
litiì.  Kgli  è in  questi  incontri  che  Mal-  I^ero.  2 p.  2,  Cap.  Ai.)  Questi 
gli  antichi  vedevano  il  trasporto  d’iin  erano  i rasi  di  che,  anni  sono,  si  va- 
ascetso  sui  nervi,  da  ima  ad  ultra  levano  gl’ inltazioiiisti  per  combat- 
parte  ; e i medici  (losteriori  sino  « terc  o «ùrcoscrivere  il  potere  «lel- 
Tissot,  h.miio  chiamato  silTatto  fe-  l’eccitamento.  .Ma  io  domanderei , 
nomeno  metatltisi  dei  nervi.  Sono  se  colla  parola  irritazione  e c«ill’  i- 
«(UiMle  metastasi  (senza  parlare  di  «tea  di  consensi  irritativi  essi  sareb- 
molti  avvenimenti  fisiologici , rlie  boro  interpretati  ? Ogni  irritazione 
le  confennaiio  anche  nello  stato  sa-  sup|ionc  una  materia  irritante  : con- 
no). che  si  avverano  in  molti  fatti  verndibe  loro  adunque  ritornare  al- 
deir  empirismo  puro,  dove  vedesi  l’errore  «Il  Tissot,  iiitrodiiceiido  le 
che  la  naturo  determinando  «la  sè  acrimonte  negli  s|iiriti  niiimali,  per 
una  eteroidesi  sopra  una  parte , la-  rendersi  ragione  delta  catisa  e «lei- 
scia  libera  l’altra:  e sono  questi  l’efletto.  Le  «loUrinc  elettro-fisiolo- 
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la  sensazione  piacevole,  o dolorosa. 
Appartengono  alla  prima  gli  stropic- 
fiiiineiiti  che  si  fanno  sulle  parti  af- 
fette. L’ articolo  di  Tissot  su  questo 
semplice  mezzo  rivulsivo  è interes- 
santissimo. « Io  ho  veduto  (egli  di- 
ce) gagliardissime  coliche  nervose  , 
cedere  solamente  a leggerissime  fre- 
gagioni delie  gambe  e de'  piedi,  ma 
continuate  per  lungo  tempo.  In  tut- 
ti questi  casi  l’ effetto  si  porta  dal- 
r estremità  dei  nervi  ni  loro  tron- 
chi: praticandole  sui  tronchi  se  ne 
ottiene  un  effetto  inverso , che  si 
iiorln  da  essi  alle  estremità  ».  Sem- 
bra pertanto  che  anche  questo  mez- 
zo influisca  in  oiiunto  obbedisce  al- 
la legge  della  direzione,  o inversa 
o diretta,  delle  correnti  nervose.  Ap- 
partengono alla  seconda  , cioè  alla 
sensazione  dolorosa,  tutti  gli  irrita- 
menti che  si  prulicunn,  e sulla  cute 

0 nelle  parti  interne.  I vessicanti,  i 
senapismi.  I’  agopuntura  , la  moxa, 

1 setoni,  te  ventose,  le  frizioni  e le 
embrocazioni  con  liquori,  o pomate 
irritanti,  la  cauterizzazione  ec. , ge- 
nerando dolore  deviano  talvolta  I*e- 
teroidesi  dai  tronchi,  o centri  ner- 
vosi interni,  c quasi  per  una  specie 
d’ iiprimento  di  circuito  elettrico  la 
costringono  a dissiparsi,  ovvero  ac- 
crescendo nei  capillari  cutanei  l’e- 
lemento termico  per  I’  nfilusso  san- 
guigno, chiamano  la  corrente  ner- 
vosa condensata  nell’interno,  a sca- 
ricarsi sull’  imponderabile  affine.  Gli 
irritanti  interni,  come  sono  i dra- 
stici purgativi,  giovando  nelle  neu- 
rosi ( a meno  che  non  sieno  elle 
sintomatiche  di  gastricisnm,  o Ter- 
minazione), noi  potrebbero  che  per 
revulsione,  e per  le  medesime  ra- 
gioni addotte  intorno  agli  irritanti 
esterni.  IVei  rimedi  interni  però  ado- 
perali per  ottenere  una  revulsione 
nella  eteroidesi,  vi  può  essere  anche 
una  ulteriore  ragione  che  ne  consi- 
gli I'  uso,  o ne  spiieghi  l’etfeltn,  fon- 
data sul  loro  potere  elettro-chimico. 
8i  sa  che  le  correnti  de' circuiti 
idro-elettrici,  prendono  una  direzio- 
ne a seconda  del  maggior  attacco , 
onde  è che  un  irritante  drastico  de- 
stando negli  intestini  una  irritazio- 
ne maggiore,  agisce  come  revulsivo 
non  discostandosi  dalle  leggi  elettro- 
fisioloncha.  Però  la  revulsione  etile- 
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ricD  nelle  malattie  nervose,  tentata 
col  mezzo  de’dastici,  non  è opera 
da  lasciarsi  ai  medici  disattenti , o 
poco  esperti  : ella  è una  indicazioni- 
delie  più  difficili,  ed  esige  molti 
calcoli  clinici,  prima  di  poterla  pra- 
ticare senza  tema  di  sinistre  conse- 
guenze. 

Per  istabilirc  i fondamenti  tera- 
peutici della  neurosi  idiopatica,  os- 
sia con  processo'  dinamieo-chimieu , 
è mestieri  fermare  innanzi,  che  noi 
faci  iamo  distinzione  tra  commosionr. 
sensoria,  e capacità  sensoria  ; che  i 
turbamenti  di  quella  ponno  correg- 
gei'si , cambiando  solo  la  direzione 
(ielle  correnti  : ma  che  le  alterazioNÌ 
di  questo  che  costituiscono  lo  stato 
idinpaticn,  non  si  emendano  che  imi- 
tamfo  le  condizioni  degli  elettro-mo- 
tori nervosi.  Queste  condizioni,  di- 
cemmo avere  due  modi  principali,  e 
i più  sottoponibili  nelle  loro  feno- 
meniche apparenze  a’ calcoli  clinici. 
L’uno  dì  cotesti  modi  è la  sostan- 
ziale diminuzione  di  essa  capacita. 
Impedita  In  assimilazione,  o trasfor- 
mazione biotica  dell’ imponderabile 
esterno,  s’  affievolisce  ancora  il  po- 
tere dì  resistere  all’azione  di  esso. 
Quindi  lacuna  di  questo  stato  pato- 
logico, sarà  direttamente  quella  di 
rif^ondere  con  mezzi  terapeutici  gli 
elementi  di  siffatti  elettro-motori,  c 
per  avere  uno  sviluppo  di  correnti 
che  supplisca  al  difetto  delle  naturali, 
e che  per  il  concorso  de’ conduttori 
umidi  vitali,  e dell’elemento  vitale 
termico , assumer  possano  qualità 
prossitnamente  vitale  nneh'esse. Quin- 
di in  tale  stalo  morboso  non  si  pu(> 
solo  aver  in  vista  di  somministrare 
sostanze  elettro-negative,  o elettro- 
positive fra  di  loro  disgiunte , col 
solo  scopo  di  agire  sulla  direzione 
delle  correnti  ; ma  la  vera  indici  - 
zione  è quella  di  somministrar  ele- 
menti eterogenei,  che  aiutino  sostan- 
zialmente Inazione  degli  elettro-mo- 
tori nervosi,  svolgendo  correnti  di 
ambedue  le  specie.  Noi  potremmo 
qui  essere  rimproverali  di  far  ritor- 
nare nella  pratica  un  metodo,  che 
lo  spirito  filosodco  della  nuova  dot- 
trina italiana,  glortavasi  di  aver  ban- 
dito: quella  cioè  d’ impiegare  rimeili 
d’azione  opposta  fra  loro.  Se  si  ri- 
fletterà però,  che  non  è ancora  fer- 
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mata  abbastanza  l’azione  dinamica 
iJi  certe  sostanze  presso  i medesimi 
coiUrostiinolisli  ; die  alcuni  adenti, 
che  nella  dottrina  elettro-fisiolofficu 
sono  fra  loro  etcroj^enei,  nell' altra 
>i  reputano  d'una  medesima  azione 
dinamica:  che  nella  pratica  istessa 
ile'più  tenaci  controstimolisti  t*  in- 
contrano, oppio  e (giusquiamo,  can- 
fora e digitale,  stibio  e chinina , ed 
altri  di  simili  connubi  : che  i buoni 
ell'etti  ottenuti,  hanno  resa  consueta 
anche  nella  loro  clinica  la  sommini- 
strazione di  certi  composti  farmaceu- 
tici, come  molti  acetati  e molte  tin- 
ture, che  consterebbero  assolutamen- 
te, secondo  loro,  di  azioni  opposte; 
vi  sarà  invece  da  lusingarsi , che  al 
rimprovaro  succeder  possa  il  deside- 
rio di  tentare  un  metodo  che  oggi 
potrebbe  essere  sottoposto  ad  una 
migliore  ragione  pratica,  ad  una 
sobrietà  filosotica  che  non  urtasse  In 
medica  riforma,  e aprire  per  una 
parte  una  nuova  via  di  ricerca  c di 
resultati,  come  per  l’ultra  spargere 
una  luce  ancor  nuova  sull’empirismo 
terapeutico  de’  nostri  classici  inae- 
'tri.  Aon  è già  una  polifannacia 
quella  che  noi  propuniaino.  Pochi 
torse  con  più  severa  costanza  segui- 
tano nella  pratica  ima  semplicità  te- 
rapeutica clic  equivalga  alla  nostra. 
.Ma  se  in  una  idiopatia  nervosa  con 
difetto  dì  capacità  sensoria,  altri  per 
esempio  ha  prescritto  lo  zinco  solo, 
noi  lo  prescriviamo  con  maggior 
vantaggio  unito  col  rame  c col  pla- 
tino. Cosi  s’ intenda  del  ferro  c del- 
l’antimonio, combinati  col  bismuto 
o col  platino  ; e trovammo  sempre, 
che  la  combinazione  di  due  elementi 
eterogenei,  è anche  nell'  organismo 
la  più  eflicuce  per  lo  sviluppo  delle 
correnti.  Dovendo  passare  all’  uso 
o di  alcaloidi,  o di  sostanze  vegeta- 
bili, per  avere  una  eterogeneità,  noi 
ci  lasciamo  guidare  da  quei  caratteri 
dinamici  meno  dubbi,  che  la  moderna 
medicina  italiano  ha  dato  a certi  far- 
machi. Oppio  e giusquiamo,  castoro 
ed  elleboro,  mtiscliìo  e digitale,  lauro 
ceraso  e canfora,  benzoino  o storace 
coir  ipecacuana,  sono  que’ composti 
binari,  chea  preferenza  io  propongo 
nella  ipoe»le*ia.  E quontn  agli  alca- 
loidi, iisamioli  in  tinture  alcooitche, 
o in  acetati,  secondo  che  sono  elet- 


tro-positivi 0 negativi,  se  ne  ha  la 
stessa  maggiore  utilità,  seguendola 
sopraindicata  legge.  A’ello  stabilire 
però  la  eterogeneità  ne'furmachi  con- 
viene avvertire,  che  questa  non  con- 
trasti razione  loro  elettiva;  vate  a 
dire  che  ambedue  le  sostanze  etero- 
genee che  s'impiegano,  abbiuim una 
azione  elettiva  consimile  verso  Tuno 
0 l' altro  de  tre’  centri  del  sistema 
sensifero-mutore.  Allorché  s’ impiega 
il  includo  degli  elementi  eterogenei 
nella  cura  delle  neurosi,  vi  sono  dei 
casi  ne’  quali  questa  pratica  deve 
essere  avvalorata  col  proiiuioverc 
r intensione  delle  correnti.  8i  sa  per 
legge  iìsicu,  che  la  intensione  loro 
si  accresce  in  ragione  dei  salii  di 
temperatura  introdotti  iic’  ciixuiti. 
^'i  sono  (Ielle  maluttie  mentali,  forse 
governate  ila  ipoeslesia,  nelle  quali 
si  pratica  con  molta  utilità  la  doc- 
ciatura fredda  sul  capo,  nel  mentre 
che  il  corpo  si  tiene  immerso  In  un 
bagno  cablo,  l bagni  russi  sono  ef 
licacissimi  per  miesla  stessa  ragiiiiie 
a ingagliardire  le  correnti,  e coadiu- 
vare l' uso  interno  degli  eleineiili 
eterogenei.  Aè  sol»  esternamente  si 
può  agire  di  tal  modo;  ma  miche  in- 
lernuinente  colla  alternativa  del  fred- 
do e del  calore,  sia  nelle  cose  che 
si  ammìnistranu  per  alimentare  he- 
vanita,  sia  nelle  medicine  suscettibili 
di  conservarsi  ad  un  grado  più  u 
meno  elevalo  di  temperatura.  Dopo 
una  calda  bibita  tciforinc,  iiiiu  limo- 
nutu  in  neve,  sarà  il  solo  esempio 
eh'  io  porgerò  intanto  dì  questa  ina- 
iiiera  lerapeiilicu,  intorno  olla  quale 
produrrò  copia  sulìicieiite  di  fatti 
u suo  luogo.  Desso  non  è altro  in 
teorico,  che  un  restringere  a minore 
spazio  di  tempo  quelle  alternative 
di  azioni  neuro-elellrìdic,  nelle  quali 
si  dispiega  con  allerimlive  più  lunghe, 
e di  periodi  deleriiiinali , la  ste.ssa 
vita  usiologica  del  sistema  senziente. 
.Ua  cotesto  ravvicinare  gl’  istanti 
nelle  azioni  degli  elettro-motori  nel 
mentre  stesso  che  se  ne  accrescono 
gli  elementi,  è il  mezzo  il  più  eftì- 
eace  e diretto  per  ristabilire  la  di- 
fettiva capacità  sensoria  nei  centri 
nervo.si. 

D’altra  condizione  idiopatica  della 
neurosi  è costituita,  come  nolainmi', 
da  un  potere  inodìlìcantc  inorbosn- 
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mente  accresciuto.  Deprimere  Tee* 
citanientn  nervoso  ( seeomlo  che  in- 
nanzi è spiei^iiCo  ) non  vuol  dire  altro, 
che  determinare  una  inversione  nella 
corrente  d’tin  medesimo  conduttore, 
ovvero  destarne  un'altraili  contraria 
•lirezione  in  un  altro  conduttore. 
Le  quali  azioni  essendo  entramiie 
|iositive  porgono,  a mio  avviso,  la 
più  eliiaru  spiegazione  del  potere 
controstimolaiite,  che  in  Italia  si  as- 
segna ad  alcuni  riineilj.  (Juindi  a 
moderare  la  tendenza  espansiva  dei 
parossismi  che  accompagnano  lo  sta- 
to idiopatico  d’  iperestesia,  giove- 
ranno tutti  quei  farmachi  che  con- 
Irostiinolando,  determinano  nella  fi- 
bra nervosa  un  movimento  di  con- 
traria direzione,  cioè  contratti vo;  e 
tra  i minei'uli  andranno  a preferenza 
adoperati  quelli  che  la  fisica  moder- 
na riconosce  come  elettro-positivi  ; 
e fra  le  sostanze  vegetabili  e le  alca- 
loidi quelle,  che  il  fatto  ha  conlestalQ 
per  controstimoli  di  primo  grado. 
Ma  con  ciò  non  curerenio  che  la  parte 
ilinamica  della  iperestesia,  o altro 
non  faremmo  che  temperare  la  vio- 
lenza degli  accessi  che  la  accompa- 
gnano. Devesi  invece  portare  la  cura 
sugli  elementi  elettro-motori,  e smi- 
nuirli, onde  la  condizione  preilomi- 
nante  termo-elettrica  si  abbassi  nella 
sostanziale  intensione  , e si  rimetta 
ingiusta  proporzione  il  circuito  ter- 
ino-idro-elettrico  del  centro  nervoso 
affetto.  >'oi  non  abbiamo  per  ora  al- 
tro mezzo  curativo  che  più  diretta- 
mente  valga  a questo  scopo,  che  agi- 
re sullo  elemento  termico,  che  so- 
vrabbonda nelle  correnti.  Ooindi 
tutto  ciò  che  potrà  abbassare  la  tem- 
peratura, come  bugni  o immersioni, 
e aspersioni  fredde,  bibite  ghiacciate 
inleriiainentc , contribuiranno  alla 
indicazione.  Ma  iiiun  altro  agente 
terapeutico  saprà  arrecare  nè  più 
pronti  nè  più  eflicaci  effetti  medica- 
mentosi in  simili  generi  di  affezioni, 
quanto  il  salasso.  .\on  v’ha  specie 
«li  neurosi  dove  esso  non  possa  es- 
sere o indirettamente,  o direttamente 
giovevole.  Lo  sarà  in  modo  iiiilirelto 
nella  ncurnsi  dinamica  e nello  stato 
di  eteroidesi  : nella  prima  torrà  le 
congestioni  sanguigne  che  si  produ- 
cono talvolta  sotto  le  contrazioni  o 
le  espansioni,  o troppo  violente  o 


troppo  continuate;  nella  eteroidesi 
encefalica  ( p.  e.s.  ) fatto  dui  piede  n 
dalle  emorroidi,  collo  sminuire  l’ e- 
leinento  termico  in  queste  parti  fa 
si,  che  le  correnti  che  vanno  dal  cal- 
do al  freddo  vi  si  dirigano,  e agisce 
in  tal  modo,  come  potente  revulsivo. 
In  modo  indiretto  lo  può  essere  pure 
nello  stato  idiopatico  il' ipoeslesia  , 
quando  le  violenti  e continuate  con- 
trazioni determinato  abbiano  uno 
stato  congestivo  c di  emoùlesi , in 
qualche  organo  o cavità.  Dove  però 
r indicazione  «lei  salasso  è indispen- 
sabile come  rimedio  d’ azione  direi- 
la,  egli  <•  nel  prsicesso  di  iperestesia. 
Io  ho  tnUtiite  molte  neurosi,  e non 
vi  (■  stato  coso  dove,  n dai  capillari 
o dalla  vena  no:i  ubbia  dovuto  pre- 
scrivere il  salasso;  e i buoni  effetCi 
che  ne  ho  sempre  ottenuti , sono  stali 
spesso  il  più  dolce  compenso  albi 
pena  che  produce  il  momento  di  ti- 
tubanza prima  di  deterininarvisi.  K 
perchè  i medici  prendano  maggior 
coraggio  in  siffatti  morbi,  e perchè 
si  dissipi  totalmente  quella  opposi- 
zione che  nelle  menti  d’ alcuni  tut- 
tora persiste  fra  l' idea  di  salasso 
e di  neiii'osi , dirò  solo,  che  nelle 
malattie  infiammatorie  de’  parenchi- 
mi o delle  membrane  un  salasso  fatto 
fuori  dì  tempo,  o al  di  là  del  biso- 
gno, può  precipitare  i processi  critici 
di  esse  in  mia  dissoluzione  mortale; 
all'  opposto  d reggere  che  fa  la  neu- 
rosi ai  salassi  è cosi  in  alcuni  in- 
contri sorprendenle,  che  si  direbbe 
quasi  elle  ciascuno  de’  due  sistemi 
si  ritira  sempre  più  sopra  sè  stesso, 
isolandosi  nelle  sue  vitali  proprietà, 
e cancellando  agli  occhi  del  clinico 
ogni  legame  fisiologico  che  l' uno  al 
l'altro  connette.  K più  fucile  ch«> 
l’abuso  dei  salassi  produca  una  neu- 
rosi, di  qiieMo  che,  prodotta  che  sia, 
riceva  danno  irreparabile  dalla  conti- 
nuazione di  essi.  Siccome  notammo 
(li  sopra  nellà  ipotstesia,  dove  è me- 
stieri accrescere  l’intensione  delle 
correnti,  nella  iperestesia  invece  oc- 
corre adoperare  dei  mezzi  per  in- 
debolirle. Lungo  uso  di  bugni  a na- 
turale Icinperatiiru  che  agiscono  per 
assorbimento,  e largo  uso  di  bevan- 
de semplici  diluenti  suppliscono  a 

anesta  indicazione  uezessnrin,  fon- 
ata sulla  legge,  die  le  torreiili  ter- 
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1110-eli-llr'n  hi',  nlira versando  condut- 
tori iiiiiidi  si  indelxilisconn.  1 cnr- 
iMMiati  ulcalini  e le  acque  che  li  con- 
tendono, giovano  per  tu  stesso  prin- 
cipio. Il  i\nhUi  Im  osservalo  che  un 
solo  ruscellino  di  carbone  basta  per 
lar  sutlrire  alla  corrente  una  perdi- 
ta enorme.  Alle  volte  si  ottiene  un 
buon  effetto  nella  cura  della  neu- 
rosi iperesletica  , anche  col  se- 
eoudure  lo  sforzo  eninnatnrio,  do- 
po aver  falle  le  debile  deplezioni 
sanguigne.  Dacché  il  metodo  nella 
cura  della  mania  si  è fatto  più  iilun- 
Iropico,  i maniaci  non  sono  più  nè 
legati,  nè  barbarainenlè  repressi  nelle 
loro  accessioni  : lasciando  che  la  na- 
tura agisca  da  sé  in  quelle  espansioni 
furibonde,  e impedendo  colle  dovute 
cautele  ogni  cosa  che  possa  recar 
danno,  r accesso  si  scioglie  più  pre- 
isto,  e per  opera  del  sudore  o del  son- 
no, mezzi  di  raffreddamento,  sticcede 
(ina  calma  e più  pronta  e più  dure- 
vole. iVclla  pica,  malattia  infantile, 
costituita  spesso  da  iperestesia  gaa- 
glionica,  la  natura  stessa  svolgendo 
appetiti  per  la  polvere  di  carbone,  o 
per  la  creta,  indica  che  si  debbono 
adoperare  mezzi  atti  ad  indebolire 
la  l'orza  della  corrente.  Anche  il  fatto 
che  la  neurosi  iperesteticu,  che  si 
svolge  in  accessi  epilettici,  si  mani- 
festi  più  nella  stale  che  al  verno,  più 
nel  giorno  che  nella  notte,  indica 
come  la  cura  radicale  debba  consi- 
stere nello  sminuire  releinenlo  ter- 
iiio-eleltrico.  Se  a questi  esemplari 
del  puro  empirismo  aggiuiigiumo 
quella  inenulentabilità,  quella  smania 
die  recano  sensazioni  oinotone  a 
lungo  protratte  nella  ipoestesia,  e il 
bisogno  che  sente  il  malato  di  alter- 
nare la  solitudine  col  gran  mondo, 
tu  inerzia  coll*  violenta  attività , e 
il  vantaggio  che  si  ritrae  appunto 
dai  viaggi,  dalle  distrazioni;  in  que- 
sto specchio  morale  d’accordo  col 


iisico,  che  non  sopporta  che  per  po- 
chissimo quel  regime  che  con  avidità 
sul  principio  intraprese,  la  natura 
stessa  ci  porge  il  tipo  del  trattamento 
teropeutico  che  di  sopra  esponemmo, 
costituito  nella  eterogeneità  degli 
elementi  terapeutici. 

Tutto  ciò  che  potrà  riferirsi  ad  un 
terzo  modo  di  puraestesia  altrove 
accennalo,  nel  quale  ie  correnti  assu- 
merebbero mi  carattere  ekltro-mu- 
gnetico,  verrà  per  noi  dichiarato  net 
trattali  particolari  della  catalessi,  del- 
l’ estasi,  nei  sonnambulismo,  dome 
del  pari,  quali  modiGcazioni  assumer 
debba  la  terapia  della  neurosi,  ullor- 
cliè  è sintomatica  di  altri  e diversi 
fondi  patologici , sarà  materia  da 
esporsi  accanto  ai  casi  sfieciali,  ed 
olle  loro  cliniche  varietà.  Nostro 
scopo  in  quest’  ultima  lezione  non 
fu,  che  r esporre  quella  parte  di  ir- 
riqieiilica  che  poteva  comparire  i-e- 
laliva  alle  dottrine  elettro-lìsiulngi- 
che  proposte,  e il  mostrare  come  i 
fondamenti  di  essa  diventino  natu- 
ralmente un  corollario  di  quella  se- 
rie di  rapporti,  che  dalle  speciali  at- 
titudini ilei  sistema  senziente  alle 
cause  occasionali,  dai  fenomeni  ca- 
ratteristici di  sua  alterazione  ai  mtxli 
corrispondenti  di  suo  spontaneo  rifa- 
cimento dilungandosi,  viene  ad  es- 
sere garentila  da  quei  tipi  morbosi 
che  la  natura  stessa  ci  presenta,  e 
nei  quali  esistono  insieme  coi  som- 
mi generi  della  neurosi  anche  i mo- 
delli della  imitazione  terapeutica  : 
come  tutta  questa  catena  di  (enniueiii 
e di  operazioni,  possa  oggi  venire 
interpretata  e coordinala,  non  più 
con  astratti  principi,  coll’aiuto 
di  certe  fisiche  leggi,  che  sostengono 
il  movimento  e la  armonia  di  ugni 
cosa  creata,  e nelle  quali  le  umane 
intelligenze  ammirano  visibilmente 
risplendere 


La  gloria  di  (ioiui  che  lutto  muore. 
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PALPITAZIONE  DI  CUORE 




LEZIONE  PRIMA. 

Olire  iillu  icoperte  dello  Scarpa, 
che  dotarono  il  cuore  di  molti  plessi 
e pulluli  nervosi,  vanta  oggi  la  scien- 
xa  le  receiili  osservazioni  di  Kainak 
iiUornu  ui  nervi  della  sostanza  stessa 
ilei  cuore,  riconosciuti  derivare  dai 
nervi  simpatici*  Numerosi  gangli  , 
alcuni  visibili , altri  microscopici 
truransi  nelle  scanalature  trasversali 
tra  le  orecchiette  e i ventricoli,  là 
dove  si  riscontrano  i plessi  nervosi. 
Per  questo  corredo  di  rami  nervosi 
gangiioiiari  è spiegata  l'azione  del 
cuore  indipendente  dal  cervello  , ed 
è avvalorata  la  nostra  collocazione 
della  neurocardia  tra  le  neurosi  del 
sistema  ganglionare. 

Ouesla  afMziune  nervosa  del  cuore 
che  si  manifesta  con  palpitazione  è 
da  noi  chiamala  Neurocardia;  è detta 
da  moltissimi  palpitazione  di  cuore  ; 
da  Svediaur  e da  altri  cardiopalmn. 

Quando  l’anatomia  patologica  non 
era  ancor  giunta  a scoprire  tanti 
vizi  organici  nel  cuore,  il  canliopaU 
mo  derivavasi  per  Io  più  da  altera- 
zione dì  umori  o di  sangue.  Sebbe- 
ne Galeno,  perspicacissimo,  interro- 


gato da  Antipatro  intorno  ad  unti 
palpitazione  che  eragli  rimasta  dopo 
febbri  intermittenti,  gli  rispose  che 
il  suo  mule  poteva  dipendere  da  re- 
stringimento delle  arterie  c*irdiuche. 

Intanto  da  Elideo  padovano,  Beni- 
vieni,  Valsalvu,  Ijuiicisi , Morgagni 
designavaiisi  vizi  organici  d' ogni 
maniera  come  cause  della  palpita- 
zione, e rimpero  organico  di  questa 
malattia  aveva  giù  fondale  le  sue 
basi. 

In  mezzo  a questi  ritrovamenti 
reggeva  però  sempre  la  palpitazione 
essenziale  che  Willis  e Iloffmanno 
avevano  tolto  in  gran  parte  agli  umo- 
ri e attribuita  u pervertita  innerva- 
zione. 

Senac  e L'orvisart  in  Francia , e 
Culien  in  Inghilterra  possono  dirsi 
rapsodi  della  parte  organica  e dcdln 
parte  dinamica  delle  malattìe  del  cuo- 
re, con  molta  copia  di  o.sserrazioni 
proprie. 

■Ma  Ciilien  aveva  esteso  a più  lar- 
ga sfera  il  carattere  nervoso  delht 
malattia , ed  aveala  spinta  fuori  del 
vero , siccome  avviene  dei  sistemi 
sebbene  partano  da  un  fatto  clinico. 

Deresi  al  Teslu  I’  aver  restituito 
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In  parte  organica  delle  nialultie  del 
cuDre  ul  suo  vero  puntp.  Se  non  che 
per  respingere  gli  ubusi  defin  sttiola 
di  Ciillen  e le  frenesie  Brovvnintie 
che  erano  dalla  natura  organica  de* 
morbi  lontanissimi , andò  uncb’  egli 
tropp’  oltre,  sostituendo  allo  spasmo 
la  sua  vasontm  nshninelrin , e mo- 
strandosi assiti  più  proclive  a ricor- 
rere alle  sottili  pneumatosi  cardia- 
che che  alla  pervertita  innerva/ione 
nei  casi  ove  non  esiste  vizio  discer- 
nibile. 

Dopo  il  Testa,  il  Liiennec,  il  Boiiil- 
Inud,  il  Boslan  presero  con  maggior 
copia  di  mezzi  diagnostici  e necro- 
scopici a studiare  le  malattie  del  cuo- 
re; e cosa  nninbilìssiina  òche  seb- 
bene assai  più  di  fret|ueiUe  dei  loro 
predecessori  inconirati  abbiano  vizi 
a coi  riferire  la  palpitazione,  sebbe- 
ne siansi  trovati  .iiicb’  es.si  nella  ne- 
cessità di  conlriistJire  il  dispotismo 
Broiis.sesiano,  banno  nondimeno  con- 
ciMluto  alla  pervertila  innervazione 
i^unnto  la  verità  dei  fatti  aveva  di- 
rilto  di  pretendere  Per  modo  che 
a volere  enumerare  oggi  tutti  quelli 
che  riconoscono  come  ineontrasta- 
bile  un  cardiopalmn  essenzialmente 
nervoso,  sarebbe  un  farne  cantilena 
interminabile. 

La  storia  adunque  delle  malattie 
ilei  cuore  può  dividersi  in  Ire  epo- 
che. i.  Rilerile  agli  umori.  2.  Rife- 
rite a organici  vizj.  3.  Riferite  ni 
-angue,  agl’  organici  vizj  ed  ai  ner- 
si.’K  oiiesl’ ultima  è l’epoca  attua- 
le. Dalla  quale  lasciando  a parte, 
poiché  non  facciamo  noi  un  trattalo 
SII  tali  malattie,  (ulte  le  palpitazioni 
che  dipendono  da  vizj  materiali  del 
cuore,  prenderemo  quelle  che  ponno 
dirsi  essenziali , dipendenti  cioè , o 
da  pervertita  innervazione,  o do  per- 
vertita crasi  del  sangue. 

Distinguiamo  dunque  noi  la  neu- 
rneardia  in  primitiva  e sintomatica. 
La  prima  è quella  che  può  stare  an- 
che senza  ‘alterazione  dei  processi 
assimilativi,  almeno  per  un  certo  tem- 
po, e si  divide  in  neurueardia  sem- 
plice o solitaria,  e in  neurocardia 
con  sintomi  di  clorosi,  e con  sintomi 
di  coleinosi  : la  seconda  dipende  da 
stati  particolari  del  sangue  : la  di- 
scrasìa, la  pletora,  I’ anemia  sono 
cause  talvolta  di  palpitazione  dì 
cuore. 


Allorché  adunque  noi  siamo  ad 
enumerare  le  cause  della  ueurocar- 
dia,  (|iiando  abbiamo  fatta  una  eli- 
minazione di  tutte  le  cause  irritanti 
meccaniche,  delle  cause  istrumentalì, 
ci  troviamo  nei  campo  di  esse  in 
mezzo  a due  grandi  sezioni,  cioè  di 
cause  alle  a pervertire  la  innerva- 
zione , e di  cause  alle  a pervertire 
rnssìmilaziune.  Resta  di  separare  le 
prime  dalle  seconde,  onde  metterle 
ambedue  in  connessione  co’  fenomeni 
della  neurocardia  primitiva,  o della 
secondaria.  E per  decidere  quando 
sono  entrambe  riunite,  quale  delle 
due  aflezioni  primeggi,  coiivieii  ri- 
correre alle  istanze  «li  tempo  e di 
quantità;  cioè  «mali  furono  le  prime 
ad  agire,  e quale  di  esse  agiva  con 
maggior  violenza,  e per  più  lung«> 
tempo. 

Le  cause  adiimiue  della  palpita- 
zione nervosa  oltre  a quelle  parti- 
colari, che  noi  diciamo  di  predispo- 
sizione o di  nervoso  temperamento, 
sono  priiicipulmeiile  le  morali.  Non 
v’  ha  genere  di  passioni,  siano  con- 
trattive come  il  timore,  rinvidia,  la 
gelosia,  la  tristezza,  o esponsive  co- 
me la  collera,  la  lascivia,  l’amore 
sfrenalo,  che  non  possano  rendersi 
causa  di  neurocardia.  Non  vi  ha  vi- 
scere che  così  costantemente  accom- 
pagni il  movimento  dell’animo  come 
il  cuore,  ivi  piilpita  alla  vista  «li  un 
nemico,  come  a q«iella  di  no  amico: 
si  palpita  in  mezzo  alla  gloria,  come 
nella  disperazione  di  conseguirla  : 
si  palpita  sotto  il  peso  delle  catene 
dì  un  duro  servaggio,  ma  palpita  sul 
trono  anche  il  vile  oppressore.  Chi 
volesse  dubitare,  dice  Cnrvisat,  della 
grande  influenza  chele  passioni  han- 
no sul  cuore,  bisognerebbe  che  igno- 
rasse icasi  di  cardiopatia  fulminante 
con  roltnra  «lei  viscere  per  un  acces- 
so «li  collera.  Il  Testa  narra  «ti  una 
tierissinia  palpitazione  ch'ebbe  a cu- 
rare in  una  giovane  per  7 mesi , la 
di  cui  causa  era  stala  la  morte  di 
un  suo  amante.  Giuseppe  Frank  trat- 
tò perire  anni  altra  g'iovnne  alfeii.i 
da  neurocardia,  che  non  cessò  che 
col  matrimonio;  e per  l'opposto  io 
altra  giovinetta  rinchiusa  in  un  mo- 
nastero, che  non  si  vinse  che  quando 
potè  ottenere  dai  parenti  il  permesso 
di  monacarti.  1^  occupazmni  intense 
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di  spirito,  gli  studi  che  esigono  me-  Io,  mn  anche  il  pit^  utile  alla  diagnn- 
ditazioni  profonde  e continuate,  in-  si  della  neiirocardia,  e delle  sue  varie 
line  la  stessa  immaginazione  possono  specie,  non  che  al  trattumento  ter.c 
rendersi  cause  di  ncurocardiu.  Quali-  peutico,  imitile  tornerebbe  il  darlo 
do  Frank  scriveva  il  suo  trattato  in  una  forma  generale.  O questo  si 
Ih  morbi*  cordi*  a Pavia , era  ca-  ridurrebbe  solo  al  sintonia  palogno- 
duto  in  tali  palpitazioni  con  polso  manico  della  irregolarità  dei  battiti 
intermittente,  eh’  egli  credeva  essere  del  cuore,  e non  servirebbe  a nulla, 
divenuto  aneurismatica.  Terminata  o comprenderebbe  anche  altri  sinto- 
qiiella  fatica,  e inlrapreso  un  viag-  mi,  e non  potrebbe  che  esserea  inar- 
gio  dissipò  cotesto  effetto  di  una  al-  eia  forza  parzlnle:avvegnachè  sarebbe 
terata  immaginazione.  Avverte  Ilo-  diflieile  di  trovarlo  vero  nella  niag- 
pe  a questo  proposito,  che  i medici  gioì-  parte  dei  casi.  Tanto  sono  va- 
studenti  a preferenza  degli  altri  ca-  riabili  i fenomeni  che  nei  diversi 
dono  in  tali  neurocardie;  e voi  che  soggetti,  e per  la  varietà  delle  ca- 
avete  subiti  già  alcuni  esami,  c siete  gioiti  inanifestansi  con  la  palpitazio- 
p«r  subirne  degli  altri,  potete  sapere  ne  di  cuore.  Più  condncevole  èadun- 
se  Hope  dica  il  vero:  e se  il  passare  nue  il  dividere  i sintomi  secondo  la 
a pieni  voti  ha  dissipato  e dissiperà  diversa  natura  loro,  e il  sistema 
le  vostre  palpitazioni,  potete  anche  d’ oinle  partono, 
convincervi  che  elleno  turono , e sa-  Sintomi  nervosi.  La  palpitazione 
ranno  completamente  nervose.  è accompagnata  talora  da  pervertita 

Volgiamoci  all’ altra  serie  di  cali-  sensibilità  della  regione  cardiaca, 
se  che  agendo  sul  sangue,  questo  si  Esiste  un  dolore , o sotto  la  inam- 
hi  causa  diretta  della  palpitazione  mella  destra,  o verso  lo  sterno,  do- 
di cuore.  E qui  tutte  le  relative  al-  lore  che  ha  il  carattere  d’ intermit- 
la  nutrizione,  alle  atmosfere  impure,  tentc  , c che  si  esacerba  quando  la 
alle  cachessie  gin  stabilite,  alle  abi-  palpitazione  è più  forte.  Questo  do- 
tuali  escrezioni  soppresse,  alle  erii-  lore  è del  pari  più  forte  a stomaco 
/ioni  cutanee  retrospinte.  La  pie-  vuoto,  che  dopo  il  pasto,  e si  aii- 
tora  assoluta,  o relativa,  per  inerzia  menta  del  pari  nelle  emozioni  mora- 
dei  capillari  può  esser  causa  di  pai-  li  e nelle  ncciqiazioni  mentali.  V’  ha 
pitazione,  come  può  esserla  per  lo  però  molti  casi  in  che  la  palpitazio- 
contrario  la  anemia.  Ansce  in  questo  ne  esiste  senza  veruu  dolore.  La 
caso  un  palpitamento  per  reazione  pervertita  sensibilità  si  estende  tal- 
ché noi  osserviamo  nelle  gravi  emor-  volta  anche  ni  gangli  abdomiiiali,  e 
ragie,  e lo  osserviamo  del  pari  negli  v’ha  nausea,  sviluppi  di  flatuosità  e 
animali  dissanguati  ad  arte.  Osser-  intense  gastralgie,  cui  si  uniscono  al- 
vo giustameiiti;  l’ Andrai,  che  anche  terazioni  di  appetito,  come  bramosie 
senza  le  emorragie  vi  sono  degli  in-  di  fruita  acide  immature , e anche 
dìvidui  che  sanguificano  poco,  e in  di  sostanze  non  alimentari,  come  ere- 
questi  è fucile  la  palpitazione  per  ta,  carbone,  ovvero  anche  la  bulimia, 
anemia.  Il  difetto  di  parte  cruorosa  .\ltre  neuralgie  pure  vi  si  accompa- 
o di_  globuli  nel  sangue,  e il  suo  sta-  guano,  come  le  cefalee,  i dolori  alle 
lo  bilioso  sono  pur  atti  .a  generare  sopracciglia,  c alle  tempie,  e al  fon- 
palpitazioni.  i\ò  IO  sono  lonlnno  dal  do  dell’orbita  con  odontalgie,  e sen- 
credere  col  Testa,  che  alcuni  priii-  so  di  ronzio  e di  battito  nelle  orec- 
cipj  aeriformi,  effetti  delle  esalazioni  chìe,  vertigini,  lipotimie.  A tali 
cutanee  n delle  mucose  interne  in-  fenomeni  si  unisce  quella  specie  di 
normalmente  compiute,  non  possano  neiiralgia  che  Ijaennec  ha  chiamato 
svolgersi  nell’endocardo,  e rendersi  iieuralgia  arteriosa,  o spasmo  delle 
causa  aneli’  esse  di  ncurocardiu  sin-  arterie.  La  sede  di  miesti  dolori  so- 
toinatica.  no  i rami  nervosi  che  involgono  le 

arterie , e che  partono  dal  sistema 
LEZIONE  SECONDA.  gunglionare.  I dolori  sono  meno  vi- 

vi ed  acuti  di  quelli  dei  rami  cerc- 
Onde  esibire  un  quadro  fennme-  bro-spinali.  Danno  alle  arterie  una 
nologico  il  meno  incompleto  non  so-  maggior  forza  impulsiva.  Talora  so- 
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Itmilnli  od  una  sola  parte  del 
«•orpn.  e anche  n un  solo  tronco  ar- 
tariosi).  Una  carotide,  una  tempora- 
le battono  più  l'orle  ciie  quelle  del 
lato  opposto.  Quando  la  neiiralgia 
sì  propaga  dui  gangli  e plessi  car- 
dìaci al  tronco  ueir  aorta,  il  inalato 
sente  i haUiti  in  tutte  le  parli  del 
corpo,  ed  è agitato  da  una  turinen- 
losa  misìetii  che  accresce  le  palpila- 
»ioni,  e conduce  facilmente  alla  sin- 
cope , con  sensazioni  di  caldo  e di 
freddo  irregolari. 

Shitonii  cardiaco-wncotiiri.  Tanto 
l^aennec  che  Hope  convengono  che 
la  contrazione  del  cuore  nella  palpi- 
tazione nervosa  è piultostociiè  for- 
te, siihiinnen,  bahnnle,  sferzante,  e 
da  ciò  dipende  principalmente  la 
pulsazione  arteriosa  che  la  accom- 
pagna, giacché  i vasi  ricevono  la 
scussa  conmnicata  al  sangue  dall’iin- 
pulso  del  cuore.  1.®  ^'rado:  .Movimen- 
to scompigliato,  inviluppato,  con  .sen- 
so di  pienezza  e costi’izione.  2.“  gra- 
do : Battiti  celeri , deboli  e irre- 
golari con  senso  di  tremore  all’epi- 
gastrio. 3.®  grado;  Palpitazione  per- 
fetta con  impulso  accresciuto,  fre- 
quenza e suono  dei  battiti.  Il  quul  suo- 
no, seidieiie  possa  simulare  talvolta 
i roniori  clic  si  ascoltano  nei  cuori 
organicamente  viziali,  nondimeno 
il  più  spesso  si  presenta  dilTerente. 

ha  percus.sione  nella  neurocardia 
da  rottuiità  in  un’area  più  ristretta 
e non  mai  bassa.  L’ascoltazione,  seb- 
bene dui  un  suono  chiaro,  non  è 
forte  sopra  una  grande  estensione. 
L’'urto  sebbene  sembri  forte  ha  po- 
ca impulsione. 

iVellu  dilatazione  con  tenuità  di 
pareli  tutti  i suoni  si  sentono  più 
III  ba.sso  dei  naturale,  li  primo  suo- 
no é breve,  acuto  e chiaro,  poco  dis- 
simile dui  secondo,  e ainbediie  più 
forti  clic  nel  palpito  nervoso. 

.>'ella  ipertrolia  con  dilatazione. 
.Vmbedue  i suoni  molto  forti , e il 
primo  è abbreviato.  L’impulso  è un 
colpo  acuto  e violento. 

iVclla  ipertrofia  semplice  l’impulso 
è iin  salto  graduato,  ma  potente,  da 
innalzare  il  capo  dell’  ascoltatore. 
Ambedue  i sueiii  sono  diinìniiiti , e 
talora  quasi  soppressi. 

IVei  vizi  deile  valvole,  rumor  di 
sonietto  penuaacAte,  di  sega,  o di 


raspa;  laddove  il  rombo  nervoso 
è accidentale,  transitorio  , ed  ha  un 
carattere  molle. 

.\pplicando  l’orecchio  nella  iiciiro- 
cardiii  ai  tronchi  delle  crurali,  delle 
succlavie  e delle  carotidi,  ove  coesi- 
sta colla  neurocaniia  lo  spasmo  arte- 
rioso si  sentono  i detti  tronchi  ru- 
moreg;^iare.  Il  Bouiliaud  pretende 
di  avervi  trovalo  tre  specie  di  ro- 
inori.  Sonietto  intermittente  — a 
donpia  corrente , o continuo,  detto 
del  diavolo  — musicale  — Altri  vi 
hanno  introdotUo  anche  il  fremito 
felino.  ^011  nego  che  questi  diversi 
rumori  non  si  sicno  sentiti , e non 
possano  sentirsi  ; ma  tutte  queste 
distinzioni  le  riguanlo  come  siiper- 
Qiiitn,  atte  più  a spargere  il  ridicolo 
sulla  diagnosi,  che  a giovarla  effet- 
tivamente. Cambia  forse  specie  la 
malattia  per  esservi  piuttosto  la 
musica  che  un  diavolo,  o un  gatto 
che  susiirrino  dentro  le  arterie?  Il 
pesitivo  è che  v’ha  un  rombo  arte- 
rioso , e che  lo  spasmo  arterioso  é 
legalo  alle  neurosi  generali,  e piu 
specialmente  alla  iieuroeardia. 

Qui  non  ostante  bisogna  convenire 
che  la  diagnosi  anatomica  della  iieii- 
rocardia  molto  si  appoggia  sulla 
ascoltazione.  INnn  dobbiamo  però  uni- 
camente affidarci  a questa , giacché 
pur  troppo  si  danni)  casi  che  i ru- 
mori di  soffietto  e di  ruspa  non  si 
sono  mai  potuti  sentire  durante  la 
vita,  e il  cuore  del  cadavere  liu  piv- 
sentalo  atresie  valvolari  ; cosi  all’op- 
posto si  è dichiarata  l'esistenza  d'una 
ipertrofia,  o d'un  restringimento  val- 
volare per  la  costante  esistenza  di 
detti  rumori,  e il  cadavere  ha  mostrato 
il  cuore  sano.  Per  distinguere  adun- 
que la  palpitazione  nervosa  dalla  or- 
ganica, conviene  corroborare  la  dia- 
gnosi anatomica  con  altri  segni  od 
iiidizj. 

Se  il  inurmorio  di  soffietto,  o di 
.sega,  o di  altro  sono  intermittenti  : 
se  si  affacciano  per  un  qualche  tem- 
po e si  riproducono,  o sotto  un’  af- 
fezione morale,  ovvero  facendo  eam- 
biare  di  po.sizione  il  malato,  sarà  più 
facile  trattarsi  di  iieiirocardin. 

iVella  ncurocardia  il  malato  è con- 
scio della  palpitazione,  e gli  sembra 
che  il  suono  gli  scorra  per  gli  orec- 
chi, e uu  sente,  riposando  di  fianco 
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sul  lettn,  il  movimento  (uiarrante 
ivei  g\iancÌHlc. 

L esercizio  corporeo,  e le  distra* 
zioiii  la  mitigano  talvolta  compieta- 
niente. 

R associata  alla  prevalenza  dei  sin- 
tomi nervosi. 

Il  polso  e l' azione  del  cuore  sono 
pressoché  naturali  iiegl’inlervalli  dei 
parossismi. 

Si  mitiga  sotto  1'  uso  di  rimedj 
antispasmodici. 

Il  pol.so  è sferzante , ma  è piccolo 
e compressibile;  laddove  nelle  iper- 
trofie è sempre  forte,  sostenuto  e an- 
che duro.  Nelle  lesioni  valvolari  non 
.avendo  carattere  costante,  onde  non 
confonderlo  col  polso  della  neuro- 
cardia,  si  chiameranno  in  ajuto  tutti 
gli  altri  segni  fin  qui  annoverati. 

Situami  di  alterata  etnatoti.  Uuan- 
do  alla  neurocardiu  si  congiunge 
l’alter.ita  ematosì  come  effetto  di  essa 
ne  abbiamo  i principali  segni  nella 
qualità  del  sangue.  1 sintomi  di  al- 
terata einatosi  incontransi  principal- 
mente nel  sangue  estratto.  Nella  neu- 
rocardia  con  clorosi  noi  osservia- 
mo un  sangue  difettivo  di  cruore, 
o di  globuli.  Secondo  le  ultime  espe- 
rienze di  Andrai  la  fibrina  eonserve- 
rebbc  le  sue  proporzioni  nella  clo- 
rosi , e non  sarebbe  che  la  cifra  dei 
globuli  che  si  abbassa  notabilmente. 
Cresce  la  parte  sierosa  nello  stesso 
sangiiu,  e dal  difetto  di  cruore,  c dalla 
degenerazione  sierosa  nascono  ì sin- 
tomi quasi  tutti  della  clorosi.  Alla 
iialpitazione  si  congiuiige  allora  quel- 
la p.illidezzu  cerea  con  un  trasparente 
verdognolo  della  faccia  e della  con- 
giuntiva degli  occhi  che  ha  dato  il 
nome  alla  malattia.  Pallidezza  che  è 
visibilis'iiiia  ancora  alle  estremità 
delle  dita  e delle  unghie,  che  diven- 
gono esangui.  Le  palpebre  superiori 
si  fanno  edematose,  e anche  la  ra- 
dice del  naso,  in  maniera  che  le  so- 
pracciglia s’innalzano  di  qualche  li- 
nea al  disopra  del  loro  arco  naturale, 
le  orecchie  si  fanno  trasparenti  ; la 
medesima  edemasia  si  presenta  ai 
iiiolleuli  delle  eslremiUi  inferiori.  1 
quali  sintomi  uniti  ai  sopraddetti  ner- 
vosi e vascolari  formano  il  quadro 
completo  delia  maggior  |>arte  delle 
neurocurdie  con  clorosi. 

Altra  alterazione  che  io  distinguo 


dalla  prima,  e che  è più  comune  ni 
maschi  che  alle  femmine , è la  coìe- 
tnoti,  stato  morboso  del  sangue  che 
oltre  all’ essere  sprovveduto  di  glo- 
buli, e sopraccaricato  di  siero , tro- 
vasi questo  ingiallito  dalla  parte  co- 
lorante della  bile.  Non  è raro  il  tro- 
vare alTetto  anche  il  fegato  in  que- 
sta iieurocardia.  In  una  giovane  con- 
tadina io  trovai  questo  stalo  del  san- 
gue a tal  grado  che  volendone  esplo- 
rar il  grumo,  non  lo  rinvenni.  Rra 
tutto  un  siero  opaco  giallastro  che 
ricercato  nel  mezzo  dove  esistev.i 
una  colonnetta  o pilastro  rosso  cu- 
po, mi  si  mostrò  fluido  al  pari  del 
siero.  In  questi  casi  le  edemasie  delle 
palpebra  c della  congiuntiva  sono 
d’nn  colore  giallastro,  e offrono  molli 
altri  sintomi  delle  aflezìoni  croniche 
del  fegato. 

Non  occorre  fermarsi  su  i segni 
della  neuroc.irdia  sintomatica,  quan- 
do la  pervertita  crasi  uinnnde  ne  è 
la  causa  c non  l’effetto.  Colesti  sin- 
tomi non  variano  da  quelli  gin  de- 
scritti. Delibo  solumeiite  avvertire 
che  all  alcuni  poco  istruiti  nei  clas- 
sici, sembrerà  che  al  .Magcndie,  al- 
l'Andral,  al  Littre  si  debba  la  sco- 
perta di  questa  verità  cliniiM,  che  la 
palpitazione  di  cuore  riconnsea  tal- 
volta una  cagione  primitiva  nella  al- 
terata qualità  del  sangue.  Rra  co- 
mune ai  nostri  vecchi  maestri  ita- 
liani questa  idea.  Aprasi  Bnrsieri,  e 
veggasi  la  sua  diagnosi  della  palpi- 
tazione, e vi  si  porgerà  tra  le  cause 
accennate  la  cacochimia,  lo  scorbuto, 
la  clorosi , la  pletora  e la  alterata 
innervazione.  Il  Testa  vi  aggiunse  an- 
che lo  svolgimento  dali’endocardo  di 
principj  aeriformi. 

LEZIONE  TERZA. 

La  palpitazione  di  cuore  quando 
è mantenuta  da  una  neurosi  essen- 
ziale , ed  è insieme  fra  i sintunii 
della  malattia  il  più  eminente,  h.i 
sede  nei  gangli  e plessi  cardiaci. 
Possono  essere  a preferenza  alTette  ic 
fibre  sensitive,  a preferenza  le  mo- 
trici, a preferenza  le  organiche , o i 
gangli  ui  Kuinak. , ovvero  tutte  ia- 
sieiiie  con  egual  forza  esser  coniprase 
ueste  fibre  nervose  nella  neiirocar- 
ia.  Nondimeno  questa  distinzione 
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di  sede  è possibile,  ed  è ammissibile 
in  quanto  può  sino  a un  certo  punto 
esser  niessu  in  connessione  eoi  sin- 
loini  della  nialattiu  e colle  sue  com- 
plicazioni. Uve  vi  siano  neuralgie  e 
cardiache,  e arteriose  ricorrenti  ape- 
riodi con  gli  accessi  della  palpita- 
zione, predomina  lo  stato  contratti- 
vo  con  questo  stato  di  dolore,  e in- 
dica che  atlette  siano  a preferenza  le 
libre  sensorie:  ove  i dolori  non  vi 
siano , u vi  sin  solo  scompiglio  nei 
buttili  predomina  tostato  espansivo, 
« indica  che  alfette  sono  a preferen- 
za le  libre  motrici  : ove  sollecita  sin 
stata , o già  minacci  o .si  prepari  In 
anione  di  una  pervertita  ematosi , 
ciò  indicherà  che  a preferenza  o in- 
sienieniente  sono  pure  attaccate  le 
libre  ganglionari.  Nò  a ciò  soltanto 
ai  limita  la  utilità  di  questa  analisi. 
I vizj  materiali  del  cuore  che  pos- 
sono seguire  alla  neurocardia  vi  po- 
trebbero avere  anch’  essi  una  corri- 
s|>ondenzu.  Col  predominio  dello  stato 
contrattivo  più  facilmente  uvverran- 
110  i vizj  valvolari , e i loro  ristrin- 
gimenti: col  predominio  dello  stato 
espansivo  più  facilmente  le  dilata- 
zioni, c i vizj  aneurisnialici al  pre- 
dominio della  lesione  ganglionare 
le  atrofie , o le  iuertrotie,  cd  altri 
vizj  di  nutrizione  dell'organo  stesso. 

Aalum.  — Vi  sono  delle  passioni 
che  si  rivolgono  tutte  sul  cuore,  se 
una  viva  .speranza  o un  forte  ti- 
more le  accompagna.  I/azione  loro 
sull’  estremità  nervose  può  essere 
paragonata  u quella  della  tempera- 
tura fredda  sulle  estremità  capillari 
periferiche  del  sistema  vascolare.  Il 
sangue  si  riconcentra  nei  grossi  va- 
si; cosi  le  correnti  nervose  si  ri- 
concentrano per  effetto  di  certi  pa- 
temi , e di  certe  contimiute  preoc- 
ctipazioni  di  spirito  sii  i gaugli  e 
plessi  cardiaci.  iVasce  quindi  una 
eteroide.si , o stasi  neuro-elettrica 
leinporaria , passeggera,  che  per  un 
certo  tempo  rimane  in  relazione 
con  la  presenza  della  causa.  Ma  ri- 
petendosi ostinatamente  questa  flus- 
sione, lo  stato  molecolare  del  centro 
nervoso  si  cambia  idiopaticamente, 
e la  neiirocardia  si  stabilisce  in  un 
modo  fisso  e permanente.  (Jiie- 
sto  cambiamento  molecolare  in  che 
consista  è ignoto  ; sappiamo  ciò  che 


non  è,  ma  non  quello  che  è.  K la 
sua  speciale  natura  tanto  in  questa, 
come  in  alcune  altre  neurosi  è ri- 
posta in  ciò , che  essendo  pure  già 
costituito  idiopaticamente,  vi  sono 
degl’  intervalli  in  che  la  funzione 
deli’  organo  si  compie  normalmente. 
V’  ha  uno  scambio  di  azioni  fisiolo- 
giche nel  sistema  nervoso,  che  in 
altri  sistemi  non  esiste.  Il  sistema 
vascolare  lo  possiede  fino  a un  certo 
grado  per  le  anastomosi,  ma  questa 
compensazione  di  irrigazione  vasco- 
lare è più  fìsica  e meccanica  che 
vitale.  Nel  sistema  nervoso  è vitale 
ai  massimo  grado.  L’ un  senso  si 
esalta  quando  l’ altro  è ottuso:  un 
nervo  motore  assume  proprietà  sen- 
sorie; un  nervo  ganglionare,  clic  na- 
turalmente non  è nè  sensorio  nè 
motore  , può  diventare  e T uno  e 
l'altro  in  alcune  circostanze  Ora  nel 
solo  sistema  nervoso  mi  sembra  pos- 
sibile per  queste  ragioni  il  fenome- 
no delia  periodicilà-  Avvegnaché  re- 
stando pur  sempre  la  idiopatia,  i ra- 
mi nervosi  contigui  assumono,  dove 
ponno,  l’oflìcio  degli  alfetti,  c soslim- 
gono  la  funzione  normalmente  per 
tm  dato  tempo  , finché  venga  anche 
per  essi  un  bisogno  di  riposo  e di 
rifacimento  sensorio,  nel  qual  tempo 
la  funzione  affidata  a’  suoi  naturali 
sostenitori,  i quali  si  trovano  affetti 
idiopaticamente,  si  presenta  in  stalo 
moroso , e con  quello  di  paros- 
sismo. 

Quando  coincidono  insieme  l'illan- 
giiiuirsi  delle  azioni  vicarie  e l' au- 
mentarsi della  forza  morbosa  del 
nervo  affetto,  ecco  il  parossismo,  il 
quale  è un  riposo  per  i nervi  che 
hanno  supplito  , ed  é una  crisi  o 
scarica  per  quelli  in  che  è la  aflezione. 

La  pervertila  innervazione  dllfon- 
dendosi  dal  cuore  ai  plessi  abdomi- 
nali  associa  alla  palpitazione  i feno- 
meni dispeptici , onde  due  cagioni 
riunite  minacciano  la  ematosi  ;l'unu 
il  perturbato  circolo  pneumo-car- 
diaco,  l’altra  la  turbata  assimilazione 
gastrica.  E qui  sembra  che  la  di- 
versità del  sesso  possa  influire  a va- 
riare la  forma  della  complicazione. 
Imperocché,  sebbene  alcuni  parlino 
di  clorosi  osservala  negli  uomini , 
il  più  frequentemente  però  la  neuro- 
cardia  negli  uomini  si  congiunge 
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con  coìemosi.  Sembra  che  la  «lifTusio- 
iie  della  pervertita  innervazione  con 
fenomeni  di  dispepsia  attacclii  a pre- 
ferenza i plessi  epatici , e turbando 
le  funzioni  del  fegato  ne  impedisca 
la  normale  secrezione  della  bile,  sic- 
ché questa  invade  lu  mussa  del  san- 
gue che  già  difettivo  di  parte  cruo- 
rosa,  presenta  abbondanza  di  siero 
lordo  e giallognolo,  e scarso  e rapi- 
do il  crassamento. 

nelle,  femmine  è più  rara  questa 
diirusiuiie  su  i plessi  epatici.  In  esse 
la  neurocardia  si  eongiunge  quasi 
che  sempre  colla  clorosi,  ma  questa 
clorosi  può  pur  esistere  con  normale 
menstruazione  o con  turbamento 
delle  regole.  Ora  se  v’ha  amenorrea, 
o dismenorrea,  ciò  indica  che  la  neu- 
rocardia si  è diffusa  dui  cuore  ai 
plessi  pelvianì,  e una  medesima  cau- 
sa produce  tutte  queste  diverse  for- 
me di  malattie  che  nelle  clorotiche 
si  osservano. 

Premesse  queste  considerazioni 
sulla  sede  e lu  natura  della  neuro- 
cardia  idiopatica,  tanto  semplice  che 
complicata,  passiamo  al  trattamento 
curativo. 

Cura. 

Immaginate  la  pila  a secco  del 
Giamboni.  L’ una  attrae,  l'altra  re- 
spinge. l.<n  palla  in  muto  perpetuo 
sia  il  cuore  tra  due  elementi,  i ner- 
vi e il  sangue.  Bisogna  dunque  ri- 
volgere lu  cura  u tutti  due  gli  ele- 
menti etiologici.  Te.sta  chiamava 
la  palpitazione  febbre  parziale  del 
cuore. 

Lu  neurocardia  esiste  talvolta  in 
modo  si  semplice,  e legato  colla  pre- 
senza di  si  deboli  e si  fuggevoli  ca- 
gioni, che  anche  senza  rimedio  alcuno 
può  per  sé  medesima  guarire  com- 
pletuinente.  Ecco  donde  hanno  preso 
credito  tanti  rimedj , che  non  mo- 
strano più  alcun  valore  se  la  ma- 
Inltia  ha  profonde  radici.  Federigo 
HoOinann  credeva  di  averne  guarita 
una  coir  empiustro  di  cicuta  sulle 
inummelle,  G.  Frank  credeva  aver 
operato  altrettanto  con  un  catapla- 
sma emolliente  di  giusquiamo  nero 
sulle  mammelle.  Scnuc  e Testa  par- 
lano del  Malpighi , che  scrivendo  al 
Rorelli,  diccvagli  essere  assalito  du 


palpitazioni  ogni  volta  che  mangia- 
va legnini  ; fatta  la  digestione  ces- 
sava la  neuroenrdiu. 

Esistendo  essa  in  modo  idiopati- 
co, oé  solitaria,  o complicata.  Nella 
solitaria  due  possono  essere  le  indi- 
cazioni : l’ una  modificatrice  diretta 
della  pervertita  innervazione  gan- 
glionure;  l’altra  revulsiva,  tendente 
cioè  a stabilire  delle  metastasi , del- 
le flussioni  neuro-capillari  in  altri 
centri. 

I rimedi  che  si  credono  dotati  di 
una  azione  elettrica  sul  sistema  gaii- 
glionnre  sarebbero  da  prescegliersi 
in  questo  caso,  onde  indurre  un  cam- 
biamento salutare  nella  innervazione 
cardìaca.  1 preparati  di  zinco  e di 
bismuto,  il  castoro,  l’assafetida,  il 
cinnamomo  potrebbero  per  tanto 
adoperarsi  utilmente.  Ma  coiivien 
eoiifessarc  clic  se  l’uso  di  tali  rimedj 
modera  e anche  tronca  un  accesso , 
rare  volte  riesce  a vincere  totalmente 
la  malattia,  se  non  vi  concorrono  in- 
sieme In  natura  e molte  altre  cose  che 
più  al  regime  igienico  che  alla  far- 
macia appartengono.  Per  esempio 
le  distrazioni  morali , i viaggi , il 
mutare  abitudini,  cnmpinnu  la  cura 
in  quanto  iiniucnno  un  cambiamento 
generale  nel  sistema  atto  a dissipare 
a grado  a grado  i disordini  uorziali 
di  composizione  , indotti  dalla  stasi 
neuro-elettrica.  Contro  solamente  a 
questo  ristagno  noi  possiamo  agire 
colle  azioni  revulsive  derivanti  o 
disnizienti  mecenniebe  di  alcuni  ri- 
medj. Ma  la  cura  revulsiva  vuol  es- 
sere in  questa  aflezione  adoperala 
assai  prudentemente.  Non  vi  ha  neu- 
rosi in  che  più  tenacemente  sia  fitta 
nel  suo  luogo  l’ idiopatia  come  la 
palpitazione  di  cuore.  L’ostinarsi 
pertanto  in  una  cura  revulsiva, 
interna  , o esterna,  potrebbe  recare 
più  danno  che  utilità.  È necessario 
quindi  che  la  potenza  meccanica 
revulsiva  sia  applicata  in  parti  lon- 
tane dal  centro  cardiaco.  Nel  che  si 
imiterà  la  natura  , quando  con  una 
arirodinia  alle  estremità,  con  una 
iiciiralgia  ischiatica,  con  una  con- 
gestione uterina  e isterulgia.  ci  ha 
fatto  vedere  dissiparsi  le  palpitazio- 
ni. Tosto  applicato  il  galvanismo 
con  correnti  a grado  a grado  discon- 
tinue alia  regione  lombare  e al- 
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le  estremità,  ho  praticato  in  altri 
casi  la  revulsione  enterica  con  gli 
aloetici,  frizioni  e rubefaciciili  al- 
te eslreniilà  inferiori,  e ne  ho  avu- 
ta decisa  utilità. 

Per  adottare  l’azione  meccanica 
rontrattiva,  o espansiva,  che  non  è 
sempre  fucile,  si  può  domaiulare  se 
più  nel  caldo  o nei  freddo  crescono 
le  palpitazioni.  E quindi  desumere 
il  criterio  per  1’  uso  e la  temperatu- 
ra dei  bagni. 

Esistendo  la  neurocardia  associata 
a colemosi , assai  commendevole  è 
l' uso  (lei  discuzienti  nmuri  ; e spe- 
ciolmeiite  deir  aloe  , al  (piale  pure 
(Hinviene  associare  qualche  aroma- 
tico. Alle  volte  i soli  aloetici  basta- 
no a vincere  Io  stato  bilioso,  discu- 
tendo le  epatiche  (ipfiilazioni  eva- 
ciianili)  la  bile;  ma  quando  ail'inqui- 
namento  bilioso  è unita  la  (irepon- 
deranza  della  parte  sierosa  nel  .san- 
gue , conviene  unire  anche  i mar- 
ziali. 

Esistendo  la  neurocardia,  combi- 
n.'ita  con  la  clorosi,  come  spesso  acca- 
de , non  è la  sola  emalosi  i iziata 
che  dobbiamo  avere  in  vista.  Spes- 
so sì  commette  dai  clinici  l'errore 
di  prendere  la  clorosi  come  aflezio- 
ne  primitiva,  e la  palpitazione  come 
effetto.  Tutta  la  cura  si  conQda  al 
ferro,  e non  si  riesce  che  a rime- 


diare per  breve  tenmo  una  parie 
sola  della  inuluttia.  Bisogna  unire 
gli  aromatici  ai  marziali,  e in  tal 
caso  si  vìnce  più  facilmente.  ìSoi  vi 
abbiamo  sempre  imito  il  cinnamomo 
o l'acido  benzoìt'o  con  decìsa  utilità, 
anche  quando  la  clorosi  era  unita 
con  irregolarità  delle  ineiistruasioni 
o con  loco  difetto. 

Iju  iieurocurdìu  sintomatica  delle 
aneziotù  priniilivuinente  stabilite  nel 
sangue  si  cura  condizioiiulmenle  se- 
condo clic  queste  affezioni  esigono. 
Ma  qui  merita  qualche  considera- 
zione la  cosi  licita  anemia.  V ha 
multi  clinici  francesi  che  insieme 
eoiifundonu  anemia  e clorosi.  Oueslo 
è un  errore  ferace  di  molte  sinistiv* 
applicazioni  terapeutiche.  L'_crrt)re 
deriva  dalla  somiglianza  dei  sintomi, 
e dal  trascurare,  come  è coinun  vi- 
zio, le  connessioni  etiologiche.  Ane- 
mia è un  impoverimento  della  mas- 
sa intera  del  sangue.  Uopo  gravi 
emorragie,  dopo  lunghi  digiuni,  do- 
po lungiie  suppnrazinni  esiste  l’  »- 
nemiu.  IVclla  quale  il  sangue  non 
difetta  solo  di  cruore  ma  eziandio 
degli  altri  suoi  elementi.  E la  pal- 
piliizioiie,  che  in  questi  casi  nasce, 
si  cura  con  gli  alimenti  uniinall  tiic- 
ciiieiiti  a grado  u grado;  e a chi 
ha  bisogno  di  mangiare  e di  nutrirsi 
non  si  dà  il  ferro. 


I 


Digitized  by  4i©Gg(e 


DELLA  RACHIALGIA 


LKZIOXE  PIUMA. 

TuUr  le  malattìe  del  midollo  api- 
niile  possono,  quanto  alle  eaiise  loro, 
essere  dipendenti,  o da  una  qiialim- 
que  irritiizinne,  o da  pervertiti  pro- 
eeisi  assimilativi , o possono  essere 
a questi  ultimi  seinplie.emenle  con* 
giunte , ovvero  esistere  isolate  e da 
cause  meccaniche  irritanti  e da  al- 
terazioni nel  sangue,  e costituire  in 
ambedue  questi  ultimi  modi  una 
neurosi  essenziale.  ?!è  questa  essen- 
zialità è sempre  disgiunta  da  lesio- 
ne organica  discernibile,  c apparte- 
nente a cangiamenti  avvenuti  nella 
lestitura  dello  stesso  midollo,  giac- 
ché Ih  sostanza  cinerea  può  subire 
dei  cangiamenti  primitivi  di  colore, 
f i cordoni  si  anteriori  che  poste- 
riori possono  incontrare  il  rainniol- 
limeiito,  o indurimento  primitivo, 
l’atrofia,  o ipertofia  primitiva,  indi- 
pendente  da  lesioni  della  loro  ma- 
trice cellulo-voscolare , e costituire 
così  altrettante  neurosi  spinali  asso- 
lute con  fondo  organico  reperibile 
nel  cadavere.  Possono  però  del  pari 
le  medesime  neurosi  manifestarsi 
con  turbamento  gravissimo  e per- 
manente delle  funzioni  dell’  organo 
spinale,  senza  che  il  processo  nervo- 
so idiopatico  che  le  alimenta  lasci 
'cruna  traccia  del  finissimo  disor- 
dine organico  che  costituisce  la  con- 
dizione patologica  primitiva. 

Posta  dunque  la  stessa  forma  di 
neurosi  spinale,  rachialgia,  epiles- 
sia, tetano,  scelotirbe,  a volerne 
rintracciare  la  cagione  organica  pro- 
duttiva noi  la  possiamo  trovare  in 
tutti  i vizi  pos.sibìli  delle  vertebre, 
in  tutte  le  alterazioni  dì  tessuto 
delle  meningi , o vagine  membra- 
nose del  tronco  spinale  stesso,  in 
molte  alterazioni  dei  cordoni  mede- 
simi, e negli  stessi  rammollimenti,  in- 
durimenti, atrofie  e ipertrofie,  effetti 


di  infiammazione.  Da  questi  ultimi 
prodotti  della  condizione  infiainma- 
tnria,  die  insieme  agli  altri  di  sopra 
enunciati  formerebbero  la  neurosi 
sintomatica,  passando  alla  essenziali' 
abbiamo  alcune  organiche  lesioni 
discernibili,  altre  non  discernibili. 
K tru valido  anche  senza  traccia  dì 
organica  lesione  il  cadavere,  come 
non  è per  una  parte  prova  della 
non  esistenza  delle  neurosi  primiti- 
ve , così  per  l’ altra  non  è prova 
sempre  della  neurosi  essenziale,  giac- 
ché noi  sappiamo  che  le  alterazioni 
del  sangue  possono  produrre  talvol- 
ta Ir  più  strane  forme  di  neurosi, 
senza  lasciare  traccia  di  sé  negli 
esami  cadaverici. 

iNon  è sempre  il  cadavere  che  in- 
segna ad  interpretare  la  malattia, 
ma  molte  volte  la  malalliu  insegna 
ad  interpretare  il  cadavere. 

Applicando  questo  principio  alla  ra- 
chialgia, che  è la  prima  affezione  spi- 
nale che  noi  trattiamo,  vedremo  che 
onde  interprct.ire  ginstaineiite  i tro- 
vati necroscopici  che  spesso  la  ac- 
colli pngnano,  bisogna  studiar  bene  la 
malattìa  in  relazione  colle  sue  cause. 

Per  rachialgia  s' intende  un  do- 
lore che  si  fa  sentire  lungo  la  spina 
dorsale,  che  s’inasprisce  nei  movi- 
menti del  tronco,  e per  la  pressioni- 
delia  mano  esploratrice,  senza  feb- 
bre, e spesso  ricorrente  a periodi. 

Secoiidochè  cotesto  dolore  é sen- 
tito o al  collo,  o al  dorso,  o ai  lom- 
bi, chiamasi  rachialgia  cervicale,  dor- 
sale, o lombare. 

Gli  antichi  hanno  conosciute  le 
malattie  della  spina,  e specialmente 
la  tabe  dorsale,  e l’ angina  vertebra- 
le da  carie  ; ma  della  rachialgia  es- 
si non  fanno  menzione.  Astruc  fu 
il  primo  a dare  questo  nome  albi 
colica  saturnina,  siccome  vedemmo. 
Willìs  e Hoffinann,  ì primi  illustra- 
tori sagaci  delle  malattie  dei  nervi, 
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iicppure  ossi  ne  parluno  cocne  di  e og{^i  raccomandati  da  Todde.  in 
niiilattia  speciale.  Consultando  però  Francia  l’ Andrai  e il  Piorry  parla- 
le loro  opere,  e quelle  eziandio  de-  no  di  rachialgia  nervosa,  dislingiien- 
gli  autori,  e le  loro  antecedenti,  si  dola  dalle  altre  alTezioni  siiiiiaìi  le- 
trovano  molte  nflezioni  spinali  col  gate  a condizioni  organiclie  di  di- 
siiitoma  predominante  del  dolore  al-  versa  natura. 

I 1 1 spina,  o descritte  sotto  i nomi  di  Oltre  le  divisioni  della  rachialgia 

Spasmi  reumatici , o scorbutici , o quanto  alla  sede , dividesi  poi  esj^i 
artritici  e gottosi.  Oltre  di  che  le  in  primitiva  e sintomatica.  Per  di- 
molte volte  che  gli  autori  anteriori  slinguere  1’  una  dall’  altra  conviene 
ili  Uacchetti  e a P.  Frank  parlava-  fare  un’esatta  analisi  delle  cause  che 
no  di  dolori  reumatalgici  ai  lombi,  sogliono  produrla. 

Il  di  lombaggine,  comprendevano,  Queste  cause  sono  le  traumatiche, 
senza  saperlo,  qualche  distinlissiinu  la  pletora  per  soppresse  evacuazio- 
racliialgia.  Lo  studio  della  rachial-  ni  einorroiJaric,  o menstniali,  o |>er 
gin  è recente  , è coiUemporaneo  a gravidanza  nelle  femmine  , la  sop- 
•liiello  delle  malattie  del  midollo  spi-  jiressa  traspirazione,  la  pubertà,  Fa- 
■ mie.  Il  nostro  sommo  Kaerhetli  è Iniso  del  coito  e l'oiiimismo,  le  veglie 
stato  il  primo  a far  conoscere  l’iin-  protratte,  i puleini  d’animo,  le  dia- 
portaiiza  di  questo  studio,  e (liusep-  tesi  erpetica,  scrofolosa,  podagrica, 
pe  Frank  può  riguardarsi  come  uno  sifilitica  e plicosa.  lin  polacco  da 
dei  migliori  scrittori  sulla  rachiul-  me  visitato  in  Pisa  alta  locanda 
già.  .Ma  la  rachialgia  non  poteva  della  Pace  andava  da  vari  mesi  sog- 
essere  considerata  sotto  tulli  gli  getto  a (ìerissiiiic  rachialgie  plico- 
aspetti  clinici,  appunto  perchà  Taiia-  se  che  l'impedivano  di  piegare  il 
lomiu  patologica  troppo  padrnneg-  fronco,  c di  tossire  e di  sputare.  Il 
giava  la  natura  dei  inorili.  In  Italia,  dolore  occupava  i lombi  e il  sacro, 
«topo  il  Pacchetti  e Giuseppe  Frank,  e si  estendeva  sino  alla  metà  della 
M'imero  il  Bergamaschi,  lo  Bperaii-  coscia.  Fgli  era  altissimo  dì  statura, 
za,  e varj  altri  che  non  videro  che  e magro.  Kgli  aveva  sperimentato 
llogosi  nel  midollo  spinale,  e non  si  che  un  soflìce  letto , e il  caldo  del 
parlò  mai  d'altro  clic  di  mieliti  c caminetto  che  teneva  acceso  di  e 
meningiti,  come  cause  prossime  di  notte  nella  stanza  dove  dormis-a,  fa- 
epilessi'e,  di  tetani;  e il  nome  dì  cendolo  traspirare,  era  l’unico  silo 
rachialgia  fu  sostituito  da  quello  refrigerio.  Kgli  diceami , che  appe- 
lli rachialgite.  In  Inghilterra  Aher-  ita  scomparsagli  la  plica  dal  capo 
eroiiiliie,  tutto  immerso  neiruiiatomia  gli  era  venuta  la  rachialgìa, 
patologica,  tentò  di  ridurre  nnch'es-  Fra  tutte  queste  cagioni  noi  nvre- 
so  le  allezioni  spinali  sotto  l’ impero  mo  facilmente  rachialgie  sìntomat^ 
assoluto  degli  indurimenti,  dei  raiu-  che  mantenute  da  cnngesliuiie , da 
iindliinenli,  ulceri,  tubercoli,  calili  llogosi  meningee,  da  suppurazioui , 
guasti  della  inliummiizioiie.  In  Frali-  ila  versamenti,  quando  le  cause  sieno 
eia  si  era  pur  fatto  nilreltanto.  K state  traumatiche, 
ili  quest’epoca  esisteva  la  rachialgi-  Avremo  le  medesime  rachialgie 

te,  ma  non  la  rachialgia.  Oggi  la  congeslive  e iniiammalnrie  quando 
cosa  ha  cambiato  d’aspetto,  lii  In-  si  trutteriidi  pletora,  dì  gravidanza', 
ghilterra  GiifBii  di  Lìimnerick  so-  di  soppres-se  regole,  e flussi  einor- 
steiiendo  la  doUriiia  delle  irritazio-  roidalì. 

Ili  spinali,  richiamò  l'altenzìone  dei  Avrenu)  le  medesime  rachialgie 

pratici  sulle  aflezioni  di  quel  Iroii-  sotto  l’ impero  delle  cause  reumaii- 
eo  nervoso,  die  non  sono  altro  che  die,  di  quelle  pervertite  crasi  del 
essenziali  neurosi  di  èsse.  K quella  sangue,  che  sotto  forme  di  scurbiiin, 
voce  iiTitazionc  presa  in  prestito  di  scrofola,  di  tnbercoli,  di  plica,  di 
dai  Broussesianì,non  significa  altro  sifilide  si  presentami,  le  quali  pure 
che  iiialattin.  I concetti  patologici  potranno  essere  senza  lesione  anala- 
di  Grifliii  vennero  in  seguilo  soste-  mica  iliscemihtle  nel  tronco  spiiw- 
iiuli  dai  falli  raccolti  da  Tale,  Teal,  le,  ovvero  accompagnate  da  vet>i- 
d«  Browii  di  Uluscow.  edu  U.irviall,  menti,  da  fuugos'Uii,  ila  carie  verlts- 
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hrale,  da  cifosi  ed  altri  tizi  rachi- 
diani. 

Finalmente,  ove  i patemi  d’animo 
o l’abuso  del  coito,  o dell’onani- 
smo fra  le  ca);ioni  primefn?iuo,  avre- 
mo allora  la  rachialgia  nervosa , 
che  potrà  esistere,  o senza  organico 
vizio  discernibile,  o con  induriinen- 
to,  0 rammollimento  primitivo,  o 
con  congestioni  parziali  e secon- 
darie. 

.\ni  abbiamo  veduto  la  rachialgia 
in  clinica,  combinata  con  rachiti- 
-smo  e con  cifosi:  l'abbiamo  vedu- 
ta metastatica  di  un  tumore  artri- 
tico alle  ginocchia:  l’ abbiamo  vedu- 
ta quest’  anno  istesso  reumatica  : 
l’abbiamo  veduta  traumatica  asso- 
ciata a meningite:  t’abbiamo  veduta 
nervosa  in  un  pitture  romano  venuto 
a Fisa,  che  diceva  di  averla  contrat- 
ta mentre  copiava  alla  Farnesina  la 
favola  di  Psiche  dipintavi  da  Raf- 
faello. INel  disegnare  i dipinti  della 
vòlta  , dovette  stare  l’ artista  per 
più  ore  e più  giorni  almianto  cur- 
vato all’  indietro  ; e quinui  ebbe  ori- 
gine una  predisposizione  all’  alTezio- 
ne  della  spina.  Essendo  gin  per  abi- 
tudine eiTeniininato  e gracile  di  costi- 
tuzione, In  rachialgia  prese  caratte- 
re nervoso.  La  Venere  e le  (trazie 
igniide  ch’egli  aveva  disegnato,  eran- 
gli  sempre  fitte , anche  contro  alla 
sua  volontà,  nella  fantasia,  e accre- 
scevano r esaltazione  del  suo  senso 
afrodisiaco.  A Roma  fu  presa  la 
malattia  per  eolica  saturnina,  poi 

Per  febbre  intermittente  larvata.  In 
isa  guari  curata  col  riposo  e col- 
l' oppio. 

Sinlomal«lo(jia  della  rachiahjia 
neroom. 

La  rachialgia  nervosa  ha  caratte- 
ri generali  comuni  a tutte  le  neuro- 
si. l.“ll  dolore  è fuori  di  propor- 
zione eoi  disturbo  costituzionale. 
2.°  Cessa  o notabilmente  diminuisce 
colle  distrazioni  dello  spirito.  3 “ E 
suscettibile  di  traslocarsi , e non  è 
sentilo  sempre  nello  stesso  posto. 
L"  La  posizione  giacente  lo  mitiga. 
5.“  E intermittente.  G."  L’  accesso 
entra  con  sbadigli,  stiramenti,  con 
prpdromi  che  somigliimo  quelli  delle 
febbri  periodiche. 


Cervicale.  Dolore  allo  nuca  ascen- 
dente, o discendente,  rigidezza  dei 
muscoli  del  collo,  rombo  agli  orec- 
chi, voce  Ooca,  torpore  delle  estre- 
mità superiori,  o di  alcune  delle  di- 
ta, pai]>itazione,  senso  di  debolezza , 
e paura  sonmia. 

Dorsale.  Respirazione  oppressa,  in- 
terrotta da  profonde  e lunghe  respi- 
razioni, fasciatura  ai  precordj , alle 
coste  spurie,  impossibile  il  rivolger- 
si su  i lati  stando  in  letto,  aumento 
del  dolore  nel  sedere,  nel  dirizzarsi. 
Andatura  con  corpo  piegalo  in  avan- 
ti, stipsi,  bisogno  frequente  di  ori- 
nare, talora  inavvertito,  emaciazio- 
ne  delle  estremità  inferiori , flacci- 
dità  estrema  dei  muscoli  gastro- 
neinj. 

Lombare.  Contrazioni  spasinuili- 
che  alle  estremità  inferiori , senso 
di  freddo,  scintille,  debolezza,  e pu- 
ralisie  temporarie. 

.V  tutte  queste  specie  può  essere 
comune  una  serie  di  sintomi , che 
hnn  sede  nelle  vie  genito-iirinarie. 
Frank  parla  d’ un  senso  afrodisiaco 
esaltalo,  congiunto  spesso  con  im- 
potenza alla  copula.  A queste  io 
aggiungo  le  aflezioni  della  mucosa 
delle  vie  urinarie , sotto  forimi  di 
catarri , e di  orine  fetide  e purifor- 
mi  : le  alTezioni  della  prostata  con 
sfiermatorrea:  il  tumore  linfatieo  in- 
quinale. (juesto  tumore  non  è ancora 
ben  conosciuto.  In  genere  si  tiene 
come  socio  delle  malattie  della  ve- 
scica e della  prostata.  iMa  in  I'  ho 
veduto  associato  alle  rachialgie  an- 
che senza  l’intervento  delle  alfezio- 
ni  della  vescica;  l’ho  veduto  in  un 
caso  della  mia  clinica;  nel  barone 
di  Willebrand;  nella  rachialgia  di 
un  possidente  dei  piano  di  Pisa;  in 
un  Cnstuntiiinpolilano  , irei  quale  hi 
rachialgia  era  associata  a sperma- 
torrea. 

LEZIO.VE  SECOMIA. 

liO  diagnosi  che  noi  esponemmo 
della  rachialgia  nervosa  non  può 
dirsi  compieta , se  non  è avvalorala 
dalla  sintomatologia  differenziale  di 
quelle  altre  aflezioni  acute  o croni- 
che della  spina,  che  potrebbero  con 
quella  confondersi. 

IN'oi  non  ci  oocuperemo  delie  dif- 
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fcrenze  tra  la  mcbialgia  reiimatien, 
siTofolosu.  arlritica,  sinlìlicii,  ee.;  ini- 
l'ilenìaino  che  in  qciesti  casi 
vi  sicDO  .'ihlmstanza  criterj  etioingici 
e fenoiiieiiolngici  per  distinguerle. 
Ijiiiiitemnn  soltanto  le  nostre  con- 
siderazioni  alle  dilTerenze  diagnosti- 
die  Ira  lu  rachialgia,  la  meningite 
spinale  e la  mielite. 

1 clinici  più  ingenui  convengono 
intorno  alla  estrema  didieoltà  che 
.spesso  si  incontra  onde  distinguere 
runa  dall’ultra  queste  malattie.  Co- 
me del  pori  avviene  tra  la  cefalalgia, 
la  cerebrile  e la  meningite  enccmli- 
ea.  Veggo  però  che  le  diflìcoltn  van- 
no scemando  di  nianiera,  che  il  pre- 
stigio della  perpetuità  delia  flogosi 
sa  diminuendo,  e di  maniera  ohe  si 
apprende  che  gl' indizi  di  llogosi  che 
talvolta  si  incontrano  nei  cadaveri, 
non  sono  sempre  una  sicura  prova 
die  dalla  flogosi  coininciuvu  tutta  la 
nmiiittia.  ,^^entedinleno  le  diflicoltù 
die  tiitlura  restano  non  sono  nè  pu- 
ehe , nè  lievi.  Fkl  una  delle  cause 
principali  ne  è un  rotai  viluppo  di' 
vasi  venosi  senza  valvole,  che  in  for- 
ma di  anastomosi  circondano  i nervi 
elle  emergono  dalla  spina , e comu- 
nicano liberamente  colle  vene  super- 
iiciidi  e colle  numerose  vene  musco- i 
lari  della  regione  dd  ilorso.  La  con- 
gestione , o In  tnrgenzn  ili  questo 
l'Iesso  venoso  spinale,  può  suscitare 
sintomi  dì  meningite  nel  tempo  stes- 
so che  esiste  la  rachialgia,  e scom- 
parire poi  il  turgore  vascolare  nel 
cadavere  sotto  i tagli  medesimi  che 
si  fanno  per  discuoprire  Jn  spino- 
I roddej.  Oltre  a questa  fucile  eoin- 
jdicazioiie  della  congestione  venosa 
calla  rachialgia  che  ne  oscura  la  dia- 
gnosi , ci  sono  poi  altri  sintomi  da 
taluni  creduti  alti  a distinguere  la 
meningite  dalla  mielite  e dalla  ra- 
chialgia. ino  die  tali  non  sono. 

La  febbre  sembrerebbe  esser  sin- 
tomo atto  a indicare  che  trattasi  di 
meningite,  n mielite,  perocché  In 
rachialgin  non  è febbrile,  ma  la  con- 
gestione venosa  a questa  unita  può 
renderla  febbrile,  come  al  contrario 
lo  stato  cronico  della  mielite,  o me- 
ningite, per  io  più  manca  di  febbre. 

Ollivier  dà  come  segno  distintivo 
tra  la  meningite  e la  mielite  il  non 
alterarsi  punto  della  tensibililà  nella 


primo,  e l’alterarsi  gravemente  fino 
all’ estinguersi  nella  seconda.  .Ma 
nella  raclnalgia  vi  può  essere,  benché 
lemporurinmente,  e l’ uno  e l’ altro 
di  tuli  fenomeni. 

I Ln  rigidezza  tetanica  dei  inutcolì 
posteriori  del  tronco,  per  la  quale  si 
vuol  pure  distinguere  l’una  dall’ul- 
tra tali  infermità,  è pur  propria  dcl- 
r accesso  rachialgico. 

Il  dolore  che  si  acci'csce  nei  mo- 
vimenti del  tronco,  che  P.  Frank  non 
Ila  mai  osservato  nella  mielite,  è pure 
stato  osservato  d.'dl’ Ullivieo  sì  nella 
meningite  che  nella  mielite,  ed  è pro- 
prio altresì  della  rochialgiu. 

In  mezzo  alla  amhìguità  di  questi 
segni,  io  propongo  i seguenti  criterj 
diagnostici  per  distìnguere  siff.itte 
malallie. 

Convicn  premettere  che  la  rachial- 
gin non  è elle  un  accesso  <ti  una  neu- 
rosi spinale  con  sensibilità  modificata 
nello  stato  di  dolore,  n che  questa 
neurosi  esiste  a preferenza  nei  cordoni 
posteriori.  Colesto  sluto  di  dolore 
può  giungere  lino  alla  paralisi  nella 
rachialgia , ma  non  vi  giungerà  che 
nell'  accesso  dolorifico,  e la  paralisi 
vuol  essere  a preferenza  del  senti- 
mento, non  del  movimento.  Quando 
si  congiuiigono  alle  inielliti  e me- 
ningiti le  parulisic  queste  saranno  per- 
manenti, e attaccheranno  il  senso  ed 
il  moto  iiidistinlameiite. 

Il  senso  afrodisiaco  proprio  del 
tronco  spinale  nella  rachialgìa,  che 
sorge  sopra  una  pervertila  innerva- 
zione spinale,  sarà  alteralo  in  mudo 
permanente  tanto  più  se  la  rachial- 
gia riconosce  per  causa  abuso  di  coi- 
to od  onanismo.  Laddove  questo  non 
sar.i  che  fenomeno  accidentale,  e raro, 
nella  meningite  e nella  mielite. 

Ln  intermittenza  degli  accessi  è iin.t 
eccezione  nella  mielite  e nella  me- 
ningite: nella  rachialgìa  è sintonia 
costante  e' caratteristico.  Nella  me- 
ningite e mielite  cronica , ancorché 
vi  siano  delle  tregue , i movimenti 
della  spina  non  tornano  inni  n ricu; 
pernrc  la  loro  piena  liberta.  I inalali 
sembrano  sempre  irrigiditi,  e la  loro 
stazione  è sempre  curva  c piegala 
su  i lati. 

L’ ispezione  del  sangue  mercè  d'un 
salasso  esplorativo  potrà  anche  avva- 
lorare la  diagnosi.  La  meningite  e 


i;i  miglile  hanno  per  Io  più  sangue 
cotennoso. 

La  posizione  giacente,  e i narcotici 
medicano  n rachialgia, laddove  e l'unu 
c gli  altri  inuspMsuono  la  mielite  e 
lii  meningite. 

Le  istanze  di  tempo  finalmente  in- 
segneranno se  la  mielite,  o la  me- 
ningite, è acuta  o cronica.  Le  infium- 
inaziuni  acute  della  spina  sono  di 
corso  rapido  : rare  volte  arrivano  al 
decimo  giorno.  Jii  uuesto  periodo 
esiste  la  febbre.  Al  ai  là  di  questo 
periodo,  onde  distinguere ziuesle  flo- 
gosi  croniche  dalla  raeliialgiu,  i cri- 
tarj  meno  incerti  dopo  la  «Jetennina- 
zioiie  delle  cause  sono  dunque:  L'’  Pa- 
rulisie  pernuinenti.  2."  Alterazioni  del 
senso  afrodisiaco.  S.**  IntermiUeiiza 
degli  accessi. 4.°  Cotenna  del  sangue. 
5.”  Mitigazione  dei  sintomi  nella  |>o- 
siztone  giacente  e la  mercè  del  nar- 
cotismo. 6.°  Il  carattere  metastatico, 
vedendola  cioè  alternare  colle  altre 
neuralgie  nello  smesso  individuo  c nel 
medesimo  parossismo. 

A'alura  e Diagnosi. 

Esiste  nella  rachialgia  una  per- 
vertita innervazione  spinale,  assai 
probabilmente  convertibile  negli  ac- 
cessi in  una  espansione  morbosa  delle 
libre  dei  tronchi  posteriori  per  un’ 
abitudine,  e tale  movimento  contratto 
pei  ripetuti  coiti  e nelle  ripetute 
polluzioni  : abitudine  passata  allo 
stato  morboso.  Cotesta  espansione 
prepara  nella  rachialgia  il  ruinmol- 
ìiinento  primitivo,  dal  quale  si  può 
cadere  nella  tabe  dorsale. 

La  rachialgia  derivante  da  abuso 
di  coito  e onanismo.'e  fino  a un  certo 
tempo  mantenuta  da  espansione  spi- 
nale, non  ammette  azioni  reflesse 
dei  tronchi  motori,-  percliè  queste 
sono  per  lo  più  azioni  antagoniate. 
E un  fatto  enea  questa  specie  di  ra- 
chialgia non  si  uniscono  mai  convul- 
sioni, e quando  vi  si  uniseonn,  è per 
azione  morbosa  dilTusa  patologica- 
mente, e altura  1’  accesso  è epilettico, 
o epilettiforme. 

La  mede*iiiia  rachialgia  nervosa 
puòossiunere  facilmente  un  carattere 
eongestivo  per  la  esistenza  dei  mol- 
ti plessi  venosi,  che  con  complicnte 
anastomosi  circondano  i nervi  che 
Fucc.  Voi.  I. 


emergono  dalla  spina:  c questa  con- 
gestione potrebbe  anche  costituire 
una  meningite  complicata  alla  ra- 
chialgia. 

Esiste  inoltre  la  rachialgia  spesse 
volte,  e quando  massiinanieiite  per- 
corre imo  stadio  intermedio  tra  il 
rammollimento,  la  tube  dorsale,  e il 
suo  stato  spasmodico  congiunta  alla 
ipotrofiu:  vi  liu  un  deperimento  gene- 
rale nella  nutrizione. 

Questo  stalo  di  ipotrofia,  elle  sce- 
ma la  fibrina  nel  sangue,  uve  special- 
mente si  unisca  colla  congestione  dei 
plessi  venosi  spinali,  può  produrre 
delle  eilùsioiii  sierose  entro  allo  spe- 
co vertebrale  , efiiisiuni  che,  come 
ognun  vede,  non  haiuio  bisogno  della 
ilugosì  per  essere  generale. 

Cura. 

Lunga  e difiìeilissima  è la  cura 
della  racliiulgia.  Volendola  allaceure 
di  fronte  con  le  brucine  e le  stricnine 
si  reca  facilmente  danno.  (ìli  oppiati 
iiiternainente  non  sono  sempre  si- 
curi. Si  può  ad  essi  suslìtiiire  l'i* 
droclorato  di  platino,  e rainmoiiiii- 
ru  di  rame , ma  non  sempre  giove- 
ranno. All’esterno  frizioni  di  fosforo, 
od  anche  con  solt»-carbonato  d’ ain- 
inoiijaca  fluido,  e gal vaiiisinn,  e irrita- 
zioni e cauterizzazioni  revulsive.  Ma 
il  miglior  trattamento  per  lo  stato 
nervóso  è.  l’  a|iplicazione  del  ghiac- 
cio, o dell’acqua  fredda,  in  fomu  di 
lavatura,  o di  pioggia,  o di  doccia, 
alla  quale  deve  seguire  .subito  dopo, 
e con  ripetute  alternative,  o il  liagno 
caldo,  o l’ applicazione  di  calde  fo- 
menta alla  parte.  L' azione  meccani- 
ca alterante  il  moto  nervoso  di  tali 
pratiche,  risolve  il  più  delle  volte  la 
stasi  neuro-elettrica  delle  radici  po- 
steriori, e se  Ron  toglie  la  predispo- 
sizione a nuove  stasi,  il  che  non  può 
effeltuarsi  completamente  che  dalla 
natura,  mitiga  e vince  gli  accessi. 

Ove  vi  sia  congestione  venosa,  le 
sanguisughe  alla  parte. 

Ove  i^trofia,  gii  amari  e i tonici, 
la  dieta  lattea  e i marziali. 

La  parte  igienica  di  questo  morbo 
proiloUo  da  abusata  venere,  e la  sua 
profilassi,  ha  un  solo  precetto:  fiuti- 
ne, et  abitine. 
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l.KZIONK  PRIMA. 

Se  noi  osserviamo  che  fra  i molti 
tetani  di  che  possediamo  le  storie, 
la  maggior  parte  sono  (l’iiidole  trau- 
matica, vale  a dire  originati  da  cau- 
le che  agirono  perturbando  la  fuii- 
xioite,  o cangiando  lo  stato  materia.  i 
le  dei  nervi  perifcrici,  compreiide- 
t emo  del  pari  come  regolarmente 
segue  la  storia  del  tetano  a quella 
lidie  nevralgie  esteriori. 

Il  tetano  è nutlatUa  di  forme  spa- 
ventevoli , è d'esito  spesso  mortale, 
lid  rigida  e pprmanenle  rontrazio- 
jie  ili  tutti  i muscoli  volontari  che 

10  costitiiisee,  o comiudu  imprnv- 
'isumeiUe.  come  pensava  Areteo,  ov- 
vero è preceduta  da  alcuni  sintomi 
prodromi  come  tensione  alla  nuca  , 
deglulizione  diffìcile  . senso  ingrato 
alla  base  della  lingua,  formicolio 
alla  fronte,  cingolo  doloroso  ai  pre- 
cordi, u cardialgia  , aotmiceameiito 
delle  palpebre,  crain|>i  alle  estre- 
mità. 

Di  qui  la  convulsione  si  dilFondc 
con  fugaci  tremori  a tulli  i muscoli 
'•slerni , finché  questi  si  tendono  e 
irrigidiscono  per  modo  che  il  corpo 
non  è piu  tiessibile , nè  dalla  pro- 
pria volontà,  nè  da  altri  che  il  teii- 
lasiero.  Rimanendo  in  questa  teii- 
sioiic  diritta,  dicesi  tetano  tonico: 
se  si  curva  in  avanti  in  nianicru  che 

11  mento  si  configga  fui  petto , e le 
ginocchia  si  iletlaiio  anch’esse  verso 
il  tronco , dicesi  einprostotono  ; se 
■si  curva  airiiniiiUro  in  modo  che  l'oc- 
c^ite  deidiiii  verso  le  scapole  , e le 
braccia  e le  mani  pure  si  contorca- 
no postiTiurmente , dicesi  opisloto- 
■IO)  se  il  contorcimento  è airnno 
dei  loti , dicoiiJo  laterale  « pleuro- 
siotuno. 

La  frotste  è corrugata , l' occhio  ; 
truce,  fisso  ed  iiumobitc,  i muscoli  i 
delle  labbra  sono  unch’essi  talvolta' 


rallratti  dall’un  de* lati  (spasmo  ci- 
nico) e mostrano  il  riso  sardonieo: 
le  mascelle  sono  tenacemente  ser- 
rate r nni»  contro  l'altra,  e formano 
cosi  quel  tetano  parziale  che  dicesi 
trismo,  cui  succede  io  alcuni  un  mo- 
lo molare  che  fa  stridere  orrenda- 
mente i denti.  Tentando  d’ iutro- 
diirre  a forza  qualche  liquido  in 
bocca,  è sbiiOàto  nella  espiraziom; 
e re.spinto  dalla  convulsione  dei  fa- 
ringe. ÌNVIla  forma  letanic.t  all’  in- 
dietro, invece  del  trismo  per  l'alfe-- 
zinne  spasmodica  della  branca  del 
nervo  faciale  che  va  al  muscolo  di- 
gastrico, la  bocca  si  spalanca  come 
nello  sbadiglio,  e resta  in  tal  modo 
durante  tutto  I’  accesso.  I,a  faccia  è 
rossastra  , o livida  : la  voce  è fioca, 
o affatto  perduta. 

Grande  è 1’  oppressione  del  petto, 
intollerabile  il  senso  di  sofTocazionc, 
il  respiro  faticosissimo.  I polsi  sono 
per  io  più  lenti,  iiUermittenli.  l,e 
orine  scar.se.  o involontarie,  ordina- 
riuniente  pallide,  acquose.  Il  ventre 
è per  lo  piu  stiticn.  Da  cute  che  cuo- 
pre  i muscoli  irrigiditi  non  presenta 
eguale  tensione.  La  sua  temperatura 
è talora  elevala  da  un  urente  calore, 
talora  è arida,  nnserina,  qua  c la 
illividita,  come  se  sentisse  f’uzione 
del  fre<ldo,  tal  altra  sì  osserva  umi- 
da, n sudante. 

Preziosa  osservazione  d’  Areteo 
è il  coiivellimeiito  dei  muscoli  del- 
r orecchio,  e il  sussulta  delle  masse 
musenlari  estei’ne  prese  da  spasmo  ; 
altrettuntn  meritevoli  d’ attenzione 
reputo  i poteri  intellettuaii  rimasti 
pressoché  sempre  intaltlj  gli  estremi 
muscoli  motori  delle  dita  essersi 
osservali  in  alcun  caso  isolali  dallo 
spasmo  universale  (Spreiigel);  essersi 
osservata  intatto  l’appetito  in  tin 
; fanciullo  aflètto  da  trismo  (P.  Frank); 
ile  pollmioiii.  o l’erezione  dei  pene 
'in  altri  (Sprengelj;  occhio  elevato, 
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«>  pupilla  ristretta  come  nel  sonno,  Mor^o^ni,  cht  in  molti  simili  casi 
e r opaciU  della  cornea  precedere  erusi  iiirontrato , avvertiva  savia- 
di  molte  ore  la  morte.  mente,  che  non  alla  copia  dell’iimo- 

Lu  mulaltia  procede  a parossismi,  re  elTuso,  ma  alla  sua  acre  e irri- 
i quali  a<;j;ruvaiidosi  e proIiin;ran-  tante  natura  bisognava  più  presto 
do.si , canrelUno  ogni  intermissione  aver  riguardo, 
e remissione,  Gncliè  scomparendo  i Le  due  grandi  scuole  di  Itoerhanve 
polsi,  e coprendosi  la  cute  di  freddo  e di  Haller,  somministravano  in  quei 
sudore,  tu  vita  si  estingue.  Oh!  la  tempi  molli  elionenli  alla  interpre- 
terribile  ealainità  ! esclama  c|nt  Are-  lazione  patologica  del  tetano, 
leo ‘.niello  sciagurato  è colui  che  Antonio  Cocchi  stabiliva  per  causa 
invece  di  morire  con  il  medico  nc-  prossima  degli  spasmi  coiivnlsivi  e 
canto,  che  in  questo  estreiAo  malore  del  tetano,  una  ineguale  distribuzione 
può  quasi  nulla,  ha  un  padre,  un  fi-  del  tliiido  iiervco,  o per  vizio  org.i- 
gliuolu,  un  umico  al  quale  ruccoinaii-  nico  dell’  asse  cerebro-spinale,  o per 
dar  possa  r ultimo  sospiro  ! unii  irritazione  dei  nervi  ad  esso 

Poco  è il  sapere  intorno  a questa  propagata,  o per  copia  e diatesi  tur- 
maluttiu,  sebbene  la  scienza  vanti,  dui-  buia  di  altri  umori. 
l'Areleo  in  qua,  cioè  per  lo  spazio  di  Bursieri  riconosceva  nel  tetuiio  una 
circa  H secoli,  infiiiitn  numero  di  OS-  accrcscintii  iiTituliilità  muscolare, 
servazioni.  Vi  si  occuparono  i medici  una  pervertita  distribuzione  (^1  succo 
viaggiatori  nelle-regioni  dei  tropici,  uerveo  nel  cervello,  nello  spinai  mi- 
dove  è endemica  ; se  ne  nceuparoiio  dolio,  nei  gangli,  nelle  fibrille  dei 
i medici  militari  e gli  scrittori  di  nervi  e iinlle  masse  muscolari, 
cose  chirurgiche.  Possediamo  eceel-  Niuim  delle  emise  produttrici  del 
lenti  mnnogralie.  Ricchissime  elio-  tetano  trovasi  dimenticata  da  quei 
logie  per  la  varietà  dei  casi  iiicun-  sonimi  pratici  ; e diligentemente  si 
truti , sebbene  senz’ordine  alcuno  accennano  tutte  le  diatesi  morbose, 
esposte  nei  trattati  pratici.  L’  ami-  ossia  i differenti  vizj  del  sangue  che 
toiniu  patologica  vanta  uiich’  essa  possono  del  pari  produrlo.  .Ammet- 
luolti  trovameiiU,  ma  non  tati  ancora  te  lo  stesso  Borsieri , seguendo  il 
da  formare  una  patologia  speciale  Hatin , che  gli  spasmi  e il  tetano 
a tale  malattia.  liU  terapeutica  ha  possono  aver  sede  anche  nel  nervo 
uiich’ essa  udopruto  i tentativi  mag-  iiilercoslale.  L’indole  spesso  reu- 
giori  che  erano  nel  suo  potere,  ma  malica  del  telano  venne  difes.i  e 
con  successi  talmente  incerti  da  non  provala  con  molte  osservazioni  dal 
aver  punto  allonlanuto  la  mortalità  Mnrzais. 

nella  maggior  parte  dei  casi.  Venne  in  seguilo  la  scuola  di  P. 

Per  conoscere  quali  progressi  ha  Frank  la  quale  facendo  tesoro  di 
fatto  la  scienza  intorno  alla  rogni-  quanto  era  stato  per  lo  innanzi  os- 
zione  di  silfalto  morbo . prendiamo  servato,  aggiunse  le  proprie  osser- 
ad  esame  due  ^leriotli.  da  VaUalva  vazinni.  Ksaininò  la  opinione  di 
lino  a Borsieri,  e da  Borsieri  fino  a Bang  sulla  eaiisa  del  tetano  soprav- 
noi,  e considenuinolo  nfdln  anatomia  vegnente  a ferite  cicatrizzate,  che  fu 
paiohigica  c nella  interpretazione  da  questo  riposta  nella  imperfetta 
(Iella  sua  causa  prossima.  ripiiionc  del  ramo  nervoso  reciso. 

Vaisalva  aveva  trovato  siero  nei  Molto  valore  assegnò  al  freddo  se- 
lentricoli  cerebrali,  turgore  vnsco-  coiido  llillm-y,  osservatoredel  telano 
lare  nella  pia  meninge,  e Sotto  di  es-  presso  gT  Indiani,  e al  ineconio  del 
sa  umore  gelatinoso.  trismo  dei  fanciulli.  .Multo  insistette 

Haen,  siero  sanguinolento  alla  base  sul  tetano  prodotto  da  pletora  e da 
del  cervelletto.  anemia,  e molto  altresì  sull’uso  del- 

Pernelio, l/ieiitaiid,  Belfingero,  al-  l’oppio  in  silfatto  morbo, 
terazioni  consimili  nei  midollo  spi-  Giuseppe  Frank,  sulle  orme  trac- 
naie.  ciate  dai  padre , e profittando  della 

Borsieri,  Dall’ Armi  e quairbe  al-  maggior  copia  dei  fatti  che  sul  prin- 
ts  o,  trovarono  alerò  evasalo  viscido  cipio  del  secolo  XIX  presentava  la 
vtl  acre.  scienza,  ingrandì  la  storia  paiolo- 
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gica  (lol  letann  : ni*  nminise  iinn  ili 
orij^ine  enccÀilicii , .sti|)|ioiieiiilo  che 
tale  tia  il  trismo  dei  randtilli , o 
almeno  che  il  ti'isin»  In  cinnprovi; 
ne  ammise  iiliro  di  ori};ine  abdo* 
minale,  altro  di  origine  spinalo, 
ed  altri)  di  origine  cutanea,  suppo- 
nendo che  lo  scleroma  dei  bunibini 
(osso  un  tetano.  Considerò  infine 
il  tetano  di  natura  ora  infiammato- 
ria, oro  reumatica  e artritica,  ora 
gastrica , ora  nervosa , e oixJinò  la 
terapeutica  a norma  di  questi  diversi 
l’onili  patologici. 

l)a  Frank  a noi  quali  sono  stati 
gli  ulteriori  trovoinenti  necroscopici, 
quali  i schiarimenti  portati  alla  pa- 
togenia  del  tetano'/  1 Browniani,  i 
(ionlrostimnlisti,  i Broiissesiani,  ra- 
diando dalla  storia  patologica  di  que- 
sta malattia  quanto  le  scuole  ippo- 
cratiche avanti  a Brown  vi  avevano 
sversato  di  prezioso  per  sostituirvi 
l’astcnio,  la  spinite,  la  gastrite,  non 
solo  non  hanno  giovato  alla  scienza, 
ma  l’ avrebbero  messa  evidentemente 
in  una  situazione  retrograda.  Tan- 
toché nei  lavori  dei  modèrni  intorno 
.d  tetano,  considerati  anche  nella  par- 
te deir  anatomia  patologica,  trovansì 
di  nuovo  le  osservazioni  in  maggior 
numero  sul  rammollimento  del  mi- 
dollo, e la  limitazione  di  questo  ram- 
moilimeiito  alcune  volte  osservata  ai 
cordoni  anteriori  della  spina.  Ki- 
clieraiui  vide  i mu.<cnli  tumidi,  lividi, 
friabili  : Andrai  le  alterazioni  dei 
pangli  semilunari.  Trovasi  riprodotta 
la  l'orma  speciale  del  tetano  da  mia- 
sma palustre  pella  mia  storia  delle 
perniciose.  Trovasi  confutata  la  na- 
tura sempre  flogistica  di  tal  morbo, 
e richiamate  quelle  condizioni  pato- 
logiche appartenenti  ad  alterali  pro- 
cessi nervosi  e iissiinilativi  che  le 
governano,  nella  mia  Patologia  In- 
duttiva. OltrediehèrHildebrand  nella 
clinica  di  Pavia  aveva  già  contra- 
stato r indole  flogistica  del  tetano 
trauinulico  ; ne  aveva  riposto  la  sede 
nclrcfficenza  motrice  della  sfera  mi- 
dollare fuor  modo  esaltata  : aveva 
richiamalo  l’attenzione  dei  clinici 
sul  tetano  reumatico  : aveva  anche 
spinto  la  induzione  n supporre  la 
passibilità  d’ un  tetano  diaframmatico 
per  rendersi  ragione  del  soflocamento 
asfittico  nel  quale  periscono  i tetanici. 


Il  IVobili  intanto  con  nna  felice  ana- 
logia trasportava  le  ragÌQ;ii  fisiolo- 
giche della  corrente  discontinua  che 
induce  il  tetano  nella  rana  al  tetano 
umano.  Aprendo,  e chiudendo  senza 
interruzione  più  volte  il  circuito 
galvanico,  diceva  egli,  nella  rana  si 
desia  il  tetano.  L’azion  continua 
delle  correnti  elettriche  dovrebbe 
dunque  esserne  il  miglior  culinaiite: 
deve  tendere  a instupidirlo.  Il  con- 
trario nella  paralisi,  nella  quale  l’a- 
zione distontinuad’  mia  corrente  ar- 
tificiale deve  servire  di  vicaria  ul- 
i’ impulso  motore.  Rudolph,  e l^eo- 
nurd  nel  1831  riponevano  la  natura 
del  tetano  in  un  irrituinento  che  ac- 
cresceva r obboDdanza  e il  ristagno 
del  fluido  nervoso  nei  muscoli.  Ric- 
cardi. applicando  al  tetano  la  dottri- 
na delle  correnti  neuro-elettriche  da 
me  esposta  nei  Prolegomeni  alle  neu- 
rosi, voile  conciliare  con  essa  I’  o- 
pìnione  dei  flogosisii,  e disse  che  il 
processo  di  stimolo  appiccatosi  al 
midollo  spinale  aumentava  la  sepa- 
razione del  fliiidoiinponderabile,  mule 
<]uesto  traboccava  contiiuuimente  su 
i muscoli,  e indiicevali  nello  spusmo 
tonico. 

Benché  pertanto  si  vegga  che  da 
tutte  porti  il  movimento  libero  delle 
osservazioni  e del  pensiero  si  sia 
fatto  strada  al  di  là  delle  pretese  dei 
sistematici  per  rimettere  nella  storia 
patologica  del  telano  quella  copiadi 
fatti  e ragioni  putologiclie  che  vi 
erano  innanzi  ; nondimeno  se  si  ri- 
flette a quanto  poteva  somministrare 
a’  nostri  tempi  lu_  fisiuloglu  per  la 
interprelozìone  dei  fenomeni,  si  co- 
nosce che  la  clinica  non  ne  ha  fatto 
tutto  quell’uso  che  poteva  e doveva, 
e che  questa  non  si  é messa  a pari 
ancora  con  quella  nello  studio  del 
telano.  Nostro  officio  sarà  adunque 
di  ricercare  nella  odierna  neurologia 
que’ concetti  sperimentali  che  posso- 
no rischiarare  meglio  che  per  laddie- 
tro  l’etioiflgia,  Ih  sede,  le  difl'ereiize, 
la  natura  e i fenomeni  del  tetano. 

LEZIO.NE  SECO.NDA. 

Le  proposizioni  fisiologiche  che  io 
credo  opportiiiio  di  anteporre  alla 
patologia  speciale  del  tetano  sunu 
le  seguenti  ; 
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1.  Due  ordini  di  imiseniì  costitui-lè  speciale  e inerente  ai  fascctti  delle 
scono  l’intero  sistemo  muscolare.  11! loro  fibre  primitive. 

primo  ordine  comprende  i muscoli  G.  Og'iii  cambiamento  subitaneo 
a fibre  primitive,  varicose,  moniliHir-  dei  nervi  muscolari  ha  per  colise* 
‘mi,  e a fiiscetti  nrimilivi  sej^iuiti  da  giienza  una  mutazione  materiale  del 
strie  trasversali.  Tali  sono  tutti  quelli  muscolo,  che  |iuò  cambiare  le  sue 
che  obbediscono  alla  volontà.  Il  se*  condizioni  interne  di  recettività  e 
rondo  ordine  comprende  i muscoli  trasmissibilità  lino  al  punto  da  ren- 
a fibre  primitive  non  varicose,  e a derle  indipendenti  dalle  impulsioni 
fascetli  primitivi  sprovveduti  di  strie  volitive. 

trasversali.  Tuli  sono  i muscoli  or*  7.  L' impulsione  del  principio  neu- 
ganici,  o involontari,  come  tutto  il  ro-elettrico  jiassa  egualmente  dui 
canale  intestinale  de^li  animali  su*  muscoli  volontari  agr  involontari  e 
periori  dall’esofago  fino  all’ano.  Fra  viceversa.  Tutti  i muscoli  sottoposti 
i muscoli  non  soggetti  alla  volontà  agli  ordini  delia  volontà  passano  a 
non  vi  ha  che  il  cuore  che  oll'ra  moti  involontari,  sia  per  azione  re- 
qualche  traccia  di  strie  trasversali  ; flessa,  sia  per  associazione.  Tale  è 
e del  canale  intestinale  il  solo  farin-  il  riso,  lo  sbadiglio,  il  sospiro  e a!- 
ge  ne  è provveduto,  e scompajono  al  cuni  moti  delle  passioni, 
cominciare  dell’esofago.'  8.  La  cambiata  condizione  dei  nervi 

2.  I movimenti  dei  primi  muscoli  muscolari  inducente  stalo  convulso, 
sono  più  energici,  si  diflbndono  per  o spasmodico,  può  avvenire  in  tulli 

, associazione  più  prestamente,  e sue-  gli  stati  del  vigore  vitale,  anche 
cedono  con  più  rapidità  alle  irrita- 'uiiando  questo  sia  ridotto  al  minimo 
zioni.  I movimenti  dei  secondi,  ossia  (iella  sua  espressione  ; perocché  il 
dei  muscoli  organici  involontari,  in  principio  neuro-elettrico  à suscetti- 
consegueiiza  di  una  irritazione  non  uile  anche  prima  di  estinguersi  di 
sono  mai  istantanei,  si  stabiliscono  spiegare  la  sua  uttitiidiiie  impulsiva 
con  lentezza,  non  giungono  ai  loro  entrando  in  movimento  appena  che 
massimo  grado  che  cessata  la  irrita-  cangia  lo  stato  del  nervo, 
ziuiie,  e talora  rimangono  superstiti  8.  Oltre  alla  influenza  nervosa  a 
a quest’  ultiiiia.  mantenere  la  conCrattiiità  nei  imi* 

3.  Da  questo  fatto  si  ricava  che  i scoli,  concorre  eziandio  la  iiillueiiz.i 
muscoli  organici  iianiio  la  proprietà  arteriosa.  Il  sangue  subisce  iiegl’or- 
dei  nervi  ganglioiiari , vale  a dire  galli  del  movimento  una  mutazione 

* di  caricarsi  con  lentezza  dell’  iinpoii-  che  gli  fa  ussumere  caratteri  venosi 
dernbile,  e di  ritenere  la  carica,  av*  per  i quali  si  «sti ugnerebbe  la  irri- 
venga  ciò  per  essere  i gangli,  come  tabilila.  Il  sangue  arterioso  adunqui* 
pensa  il  .Muller/  seinicoiiduUori  del  è anche  esso  un  elemento  necessario 
principio  nerveo,  o avvenga  per  al*  alla  conservazione  della  facoltà  coii- 
tre  cagioni  a noi  incognite.  trattile  dei  muscoli. 

4.  Il  muscolo  riceve  rami  nervosi  Posti  i quali  principj,  la  loro  ap- 

che  partono  dui  centri  sensorj,  e plicazioiie  verràtutta  per  noi  di  mano 
rami  che  partono  dai  centri  mnlori.  ni  mano  che  inoltreremo  nelle  qiie* 
R dunque  ii  muscolo  ricevitore  della  stioni  più  gravi,  che  tuttora  rimaii- 
corrente  motrice,  e trasmettitore  gonoiiuiecise  intornoa  questo  morbo, 
della  corrente  sensoria.  Per  la  prima  Tuli  questioni  riguardano:  1.”  hi 
esso  si  contrae, e la  sua  contrazione,  predisposizione;  2.”  la  sede,  o per 
e la  sua  modilicazione  che  subisce  meglio  dire  le  sedi  diverse  del  teC.i- 
é sentita  e trasmessa. Sentiamo  per-  no;  3."  il  modo  e la  via  che  tiene 
tanto  la  fatica,  gli  spasmi,  e il  tatto  la  dilTusione  tetanica;  4°  la  nalui'a 
ci  ìndica  con  un  nettissimo  fintimeli*  o sempre  una,  o diversa  di  tale  nia- 
to  la  disposizione  dei  corpi  nello  hiltia.  Kisolute  che  avremo  tali  qiie- 
spazio.  stioni  per  ciò  che  I’  esame  dei  fatti, 

5.  Sono  adunque  i nervi  la  con-  e lo  stalo  attuale  della  scienza  nr 
dizione  indispensabile  del  inanife*  TCrmetteranno,  avremo  allora  slabi- 
starsi  della  proprietà  vitale  contrai*  lite  le  divisioni  delle  varie  specie  del 
lile  dei  muscoli,  ma  questa  pr9{irietà  tetano,  e preparali  eziandio  i me* 
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iwli  diversi  di  cura  che  contro  esse 
e 1(1  pratirn  e la  ragione  potolo};ica 
sarnimo  per  iiidienre. 

Predispoiiziotie. 

Le  ]>iù  gravi  ferite,  le  più  forti 
i'outu>ioni  ^ le  lacerazioni  dei  più 
grossi  rmm  nervosi  in  cento  indi- 
vidui non  produrranno  mai  il  tetano, 
nel  mentre  clic  la  avulsione  d’  un 
dente,  la  puntura  d’uno  spino,  il  ta- 
glio a una  gamba,  a imbraccio  pro- 
(lolto  da  una  falce  messoria  lo  pro- 
durranno in  aleiiui  individui.  Fra 
sento  ferite  delle  estremità  risanate 
e cicatrizzate,  in  uno,  o poco  più,  av- 
verrà che,  seguita  pure  la  cicatrizza- 
zione, si  svilupperà  all' improvviso 
lo  spasmo  telanico  colia  sua  mag- 
gior forza  morlalc.  (icnlo  volle  si  pra- 
lìrhera  l'  erniotomia,  1'  operazione 
d'nir  aneurisma,  ramputazmne  d'iin 
membro,  1' operazione  d’ un  osleo- 
xiiToma  alla  mascella  ; cento  ulvorli 
av  vcri  anno,  e cento  parti,  senza  che 
a ipieste  operazioni  dell'arle  o della 
natura  segua  mai  il  tetano,  nel  men- 
tre pure  die  talvolta  in  alcuni  indi- 
vidui per  le  medesime  operazioni  è 
avvenuto.  In  un  ospedale  d' aria  cor- 
rotta le  piaghe  facilmente  in  molli 
si  eangreiieraiino,  i fc-bhi  icitanti  ca- 
dranno in  deciihili  cangrctiosi:  in 
uno  di  (|uesli  per  lu  stessa  eagioiu* 
si  svilupperà  il  tetano,  (juesii  fatti 
incoiili'ustahili  provano,  essere  neces- 
saria una  individuale  predisposizione 
a contrarre  eosiirallu  malattia. 

i\lu(|uulei;  questa  predispcsizione, 
o per  meglio  dire  come  deve  cessele 
intesa?  Fin  qui  gli  .scrittori  sul  teta- 
no o non  rhaniio  ponto  eonsiderata, 
n 1*  hanno  riguardata  in  modo  gene-  ] 
rico,  dichiarandola  incognita  o spe- 
ciale, o r hanno  confusa  con  le  cause 
predisponenti  esterne  , ovvero  eon- 
sideraiido  il  tetano  come  tutte  le  al- 
tre neurosi,  hanno  up)diralo  ad  esso 
quella  medesima  predisposizione  che 
le  neurosi  in  genere  lavoriscc.  !Sel 
che  però  mi  sembra  ch'essi  non  ah-  ; 
biano  guardato  alla  specialità  dei 
carattere  di  questa  spasmodica  afle- 
zione,  e die  abbiano  pertanto  smar- 
rito quel  punto  giusto  di  partenza 
che  poteva,  e doveva  condurli  diret- 
tiMuentc  alla  investiguziune  analitica! 


del  morbo.  Ricorriamo  olla  storia 
dei  falli.  Tra  le  molle  storie  dei  le- 
tani  che  noi  abbiamo,  e spedalmenli- 
dei  tnuimatici , die  ne  enoprono  il 
maggior  numero,  troviamo  che  non 
per.sone  delicate,  c mollo  ordinaria- 
mente riguardale  come  nervose,  ma 
invece  uomini  robusti  dotati  «li  forza 
e ili  energia  miiseolare,  son  quelli 
ohe  hanno  il  più  di  frequente  olferlo 
l’esempio  lacrimevole  di  tale  spa- 
smo. Desso  si  osserva  più  fucilmenti* 
nei  militari  e negli  agricoltori, 'e  in 
genere  in  quelle  classi  di  persone 
che  tengono  in  molta  attivila,  edu- 
[ter  conseguenza  godono  d’  uno  svi- 
luppo maggiore  «Iella  conlraltilila 
imiseolure.il  telano  «»  eiiileirieo  nelle 
tropiehe  regioni,  nell'  isola  di  Uar- 
iiados,  nelle  Aiilille,  fra  gli  .\rabi, 
fra  gli  Ftiopi.'  In  tutti  «{iiesli  popoli 
la  mobilità  museolure  «■  singolare 
fenomeno;  le  loro  instancabili  danze, 
la  mimica  vibrata  c«mi  die acroiiipa- 
gnano  le  stc.sse  cerimonie  religiose, 
le  posizioni  forzale  in  die  si  tengono 
per  molle  ore- colle  loro  membra  i 
facdiiri  e i dervisci  , Inllo  indicii 
una  «lisposizioiie  pavlìcolure  in  questi 
)to|ioli  alle  coiilrazioni  muscolari  ra- 
pide, violenti  e iiennanenli.  Voiavreti* 
assistilo  alle  «lanze  dei  beduini  rap- 
presentate su  i nostri  teatri  : pareva 
che  ì muscoli  eomaniiassero  a loro, 
non  essi  ai  muscoli.  Sembravano  in 
preda  di  mi  impulso  muscolare,  clnr  * 
riiiascevapiù  vigoroso  quando  appun- 
to avrebbe  «lovulo  elidere  nello  spos- 
samento. Dopo  essersi  rivoltolati  per 
aria  con  salti  nuirlali  diu)ue  o sci 
volle,  il  loro  riposo  consisteva  nel 
passeggiare  frellolosameiile  con  piu 
e più  giri  attorno  alla  scena.  F.sami- 
nale  i nostri  giovani  agricoltori  nei 
giorni  di  festa:  voi  vcsirete  che  il 
loro  sistema  muscolare  è impaziente 
di  quella  iiialiività.  Danzano  anche 
essi  volentieri  : e nelle  stesse  loro 
chiese  dove  entrano  di  buon  mattino, 
io  Ile  ho  osservali  molli  che  sba«li- 
piinno,  e si  stiracchiano  duvaiili  al- 
I’ altare  tome  fanno  qunnilo  sorgono 
«lai  sonno.  F a cotesto  stiracdiiameiilu 
che  è r ombra  fisiologica  «l’un  opi- 
stotono,  vanno  specialineiile  dopo  il 
sonno,  soggetti  quelli  che  più  ten- 
gono in  azione  nella  vegU«n  il  sisli- 
ma  maculare.  K i bambini  intaulu 
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vanno  più  soggetti  al  teismo  che  al  cale  rstesso,  noir  indtK'ano  »l)ilanci  dt 
tetano  di iFiiso , giacché  rtizioii  imi-  circolo  sanguigno,  e congesliuni  al 
M-oliire  delle  loro  nieinhra  è poca  in  capo  negl’  iiltimi  perimli  della  iiiu- 
conri'oiito  di  qiTT'lln  deiimiscoli  della  lattia.  Intanto  però  è un  fatto  gene- 
racela, dei  motori  delle  mascelle,  e rale  a lutti  i tetani,  che  le  facoltii 
dì  quelli  della  deglutiiiionc.  Fra  gli  intellettuali  in  questa  malattia  resta- 
animali  domestici  i rari  casi  di  le-  no  sempre  intatte.  3.°  La  ragione 
tallo  che  si  sono  iiieoiitruti,  si  sono  finalmente  che  adduce  G.  Frank  per 
veduti  a preferenza  nè’ cani  levrieri  ammettere  un  tetano  di  origine  eii- 
e iie’cavalli  da  corsa.  cefalica,  appoggiata  al  Irisino  che  na- 

Per  l’esame  di  questi  fatti  è dun-  see  dal  terzo  ramo  del  quinto  pojo 
que  provato,  che  se  è incontrastabile  nervo  encefalico,  non  è più  nminis- 
la  necessità  di  una  predisposizione  sibile  oggi  che  il  trigemino  è riguar- 
oiide  cadere  nella  alTczione  tetanica,  dato  come  nervo  spinale,  e benché 
Hiiesta  predisposizione  non  può  con-  si  volesse  pure  liporre  la  sede  *ii- 
siatere  che  in  una  asinimetria  fra  le  cefalica  del  tetano  nel  midollo  oblon- 
coiidizioni  organiche  dei  nervi  inu-  gaio,  a tutto  rigore  non  potrebbe 
scolori,  eie  fibre  componenti  i imi-  dirsi  encefalica,  oalmeiio  questo  dirla 
scoli  stessi,  che  sarebbe  quanto  dire,  encefalica,  tornerebbe  pei  lo  stesso 
che  la  proprietà  contrattile  inerente  che  dirla  9|>inale. 
alle  fibre  muscolari  stesse  al  di  so-  Esclusa  per  tali  ragioni  la  sede 
pra  della  influenza  nervosa.  encefalica  nel  tetano,  nel  significalo 

cioè  d’ una  malattia  che  abbia  sede 
Sede  palolof/ica.  originaria  negli  emisferi  cerebrali, 

vedremo  fin  dove  meriti  dì  essere 
La  seconda  questione  che  ponemmo  seguita  la  sentenza  che  oggi  corre 
fu  inlorno  alla  sede  organica  di  per  quasi  tutte  le  scuole  cliniche 
(|ucsta  malattia.  E prima  esamine-  intorno  alla  perpetua  sede  del  tetano 
remo  il  valore  della  sua  sede  enee-  nel  jiiidullo  spinale, 
fatica.  Quelli  che  la  sostengono  si  | 

appoggiano:  l.“  all’ essersi  veduto  LEZIONE  TKKZA. 

seguire  il  tetano  alle  lesioni  del  capo; 

■2°  all’ essersi  in  alcune  necroscopie  | Le  esperienze  provano  che  il  ca- 
trovati  versamenti , o emoiTagie,  oliere,  il  freddo,  gli  stimoli  mecca- 
stasi  sanguigne  neH’ encefalo,  o nei  ilici,  le  sostanze  alcaline,  reletlrìcila 
suoi  involucri;  3.“  all’ essere  il  tetano  esteriore  sono  capaci  a indurre  vio- 
li preceduto,  u accunipugiiato  sempre  lenta  cniiirazioiie  mu.scolare  , tanto 
da  trisiiio.  . [ se  si  applicano  a contatto  dei  mu- 

li! tutte  le  lesioni  del  capo  vi  { scoli,  o ilei  loro  nervi , o dei  centri 
è iicconipagnatu  lesione  muscolare  j nervosi  donde  i delti  nervi  si  par- 
esterna.  Ove  nel  sistema  muscolare  | tono.  Altre  sostanze  invece,  come  i 
esiste  una  predispastzioiie  allo  spa- ! narcotiri , destano  moli  muscolari, 
sino  tetanico,  in  qualiinqiie  parte  | abnormi  e convulsivi , o spasmodici 
muscolare  esterna  si  faccia  l’ irrita- ; solamente  quando  agiscono  su  i cen- 
zìoiie,  jiuò  originarlo.  Sede  encefali- 1 tri  nervosi  per  mezzo  della  circola- 
ca  non  può  significare  che  sede  delle  * zione  sanguigna.  Un  narcotico  ap- 
interne  masse  nervose  encefaliche,  j pliculo  sopra  mi  nervo  o un  muscolo. 
Ora  queste  prodncpiio  l' apoplessia,  ' vale  ad  estinguere  la  irritabilità ,. ina 
la  paralisi,  la  convulsione  assai  piu  ! qiiestnmnilifìcazione  è limitataal  luo- 
spesso  che  il  tetano.  2.”  So  si  sono  | gu  dell’applicazione,  e non  suscita 
trovati  dei  versamenti  sierosi,  n san- 1 sussulti  universali  nei  muscoli,  come 
guigni  nei  ventricoli,  n tra  le  me-  i quando  col  mezzo  del  sangue  va  ad 
iiingi  c le  masse  encefaliche,  questi  ; invadere  i centri  cerebro-spinali, 
fenomeni  possono  essere  più  la  con- j Credo  che  i sostenitori  della  origine 
seguenza  delia  mnlallin,  che  la  causa  ! c sede  sempre  spinale  del  telano  , 
organica  della  iiialaltin  stessa:  essen-.  non  potranno  contrastare  a tali  espe- 
llo iiiipossibile  che  la  contrazione  j rienze.  Credo  del  puri  che  Irattan- 
turacicn  e nbdomitiale,  c la  cervi-!  dosi  di  tetani  traumatici,  essi  vor- 


ranno  pure  ammettere  che  ta  cau«n 
eccitatrice  della  malattia  sia  le  mol- 
lissime volte  la  meccanica  lesione  , 
e che  mi  concederanno  che  tale  le- 
sione non  è sempre  sul  tronco  spi- 
nale. Ora  dunque,  la  tesi  intorno  allo 
sede  spinale  si  riduce  a questo  : deter- 
minare quale  sia  nella  iniitazioii  ma- 
teriale indotta  da  una  potenza  irri- 
tante eterogenea  sopra  un  muscolo, 
o un  nervo  muscolare  esterno,  diffu- 
sa sul  sistema  muscolare  volontario, 
n involontario,  in  forma  di  spasmo 
tetanico,  la  parte  che  vi  prende  il 
centro  spinale. 

In  alcuni  casi  il  midollo  spinale 
può  essere  eccitatore  della  malattia 
senza  esser  inninlo  egli  stesso.  .Mi- 
nistro della  volontà  nelle  trasmis- 
sioni dell’  impulso  motori*,  solamen- 
te per  effetto  di  iniesto  impulso  a 
lungo  prolungato,  il  sistema  motore 
può  trovarsi  predisposto  a subij'e 
la  contrazione  tetanica  per  la  più 

fiiccola  causo  occasionale.  Dopo  una 
unga  marcia,  c forzata,  nella  stogio- 
ne  calda,  il  far  pas.sure  alla  truppa 
la  notte  sopra  un  suolo  umido , e 
•luminato  da  qualche  freddo  vento , 
•'  stato  cagione  che  la  mattina  dopo 
molti  sì  siano  trovali  presi  da  te- 
tano. Dui  la  malattia  era  giù  prepa- 
rata nel  sistema  muscolare;  l’azio- 
ne dei  freddo  ne  1’  ha  ribadita,  e il 
midollo  spinale  non  vi  ha  che  quel- 
la parte  che  può  risentire  quidun- 
qiie  centro  nervoso  dalle  affezioni 
•Ielle  estremità  periferìclie  dei  nervi 
che  con  esso  direttamente  comuni- 
cano. Snslituiamo  all’  azione  di  co- 
testo freddo  una  ferita,  restando  le 
medesime  cause  antecedenti.  Qui 
l’ irritazion  dolorosa  ha  due  strade 
a percorrere  : l’ una  è diffondersi 
per  le  eslmnita  dei  nervi  muscola- 
ri , ed  espandersi  per  la  periferia , 
l’altra  è di  andare  pei  rami  senso- 
ri al  centro  spinale,  e di  qui,  a ma- 
niera di  ritorno,  scaricarsi  su  i mu- 
scoli volontari  ed  ivi  determinare 
la  tensione  contniltiva.  A|a  per  fare 
che  questa  tensione  si  sottragga  in- 
teramente all’  impero  volontario  , e 
perda  affìilto  In  naturale  attitudine 
allo  stato  opposto  dì  rilassamento , 
deve  etIVttunrsi  in  muscoli  già  (tre- 
disposti  all’ affezione  tetanica.  In  am- 
bedue i oasi,  il  centro  spinale  non 
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rappresenta  altro  che , o un  risenti- 
mento secondario,  ovvero  una  po- 
tenza occasionale. 

Dunque  quando  if  tetano  è pro- 
dotto da  cause  irritanti  alle  estre- 
mità giervose  periferiche,  posto  un 
sistema  muscolare  trovnntesi  in  con- 
dizioni favorevoli  a ritenere  l’ im- 
pulso morboso,  il  centro  spinale  non 
vi  prende  che  una  parte  secondaria, 
in  quella  maniera  stessa  che  il  cuo- 
re non  prende  che  uim  parte  secon- 
daria nelle  intianiinnzinni  della  cute, 
od  anche  dei  visceri , quantunque 
pur  esso  sia  il  centro  ileìla  cirema- 
zione , e in  quella  maniera  stessa 
che  le  neiiralgie  esteriori,  la  proso- 
polgia  per  esempio,  la  neuralgia  mi- 
rale, od  ischiatica,  possono  esistere, 
e toccare  un  massimo  grado  di  fie- 
rezza limitate  ai  tronchi  nervosi  , 
senza  die  In  sede  di  essa  sia  a ri- 
cercarsi nei  centri  donde  i rami  af- 
fetti derivano. 

Quando  il  tetano  è prodotto  da 
agenti  septici , o narcotici,  siccome 
le  esperienze  provano  che  questi 
applicali  su  i muscoli  non  diffondo- 
no la  loro  azione  al  di  là  dei  pun- 
ti di  loro  contatto,  ma  invece  per 
produrre  fenomeni  tetanici  hanno 
bisogno  del  veicolo  della  circolazio- 
ne ; in  tali  cosi  il  movimento  spa- 
smodico dei  muscoli,  non  può  essere 
che  un  effetto  dell’  azione  morbosa 
portata  sul  centro  stesso  spinale.  Le 
iniezioni  di  slriciiiiia  nelle  vene  in- 
ducono rapidamente  il  tetano  per 
siffatta  maniera.  Cosi  le  urie  cor- 
rotte degli  ospedali,  le  urie  iniasma- 
liche  di  luoghi  palustri , la  retro- 
pulsione  dell’umore  traspirabile,  o di 
esantemi,  o di  impetigini,  i riassor- 
bimenti di  alcuni  principj  virulen- 
ti die  nelle  organiche  degenerazioni 
dei  processi  suppurativi,  o cangre- 
iiosi,  delle  piagne  esterne  possono 
avvenire,  essendo  la  causa  del  teta- 
no, solo  in  questi  casi  nnssiam  cre- 
dere che  lo  spinai  miaollo  ne  sia 
i’ organo  eccitatore.  Ritorna  però 
sempre  il  ragionamento  sulla  neces- 
sità che  i muscoli  siano  atteggiali 
a ritenere  la  contrazione  : imperoc- 
ché a dir  vtM'O  gli  stessi  malellci 
•principj  suscitano  il  più  spesso  tut- 
l’ altri  morbi  funrichè  il  tetano,  e, 
quand’  anche  suscitino  neurosi  sin- 
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tomatiche,  la  forma  di  queste  è di 
paralitia  e di  convulsione  anziché 
di  tetano.  Sia  pure  adunaue  che  il 
principio  morboso  circolante  col 
sangue  irriti  il  midollo  spinale , e 
di  qui  cominci  l’ impulso  di  un 
movimento  abnorme  che  si  diffonde 
sul  sistema  motore , il  midollo  spi- 
nale che  parte  esercita  in  questo 
caso?  Quella  d’iin  organo  di  tras- 
missionei  li  principio  morboso  esi- 
ste nel  sangue,  la  forma  morbosa  è 
aorìcentrata  nei  tmisi-oli , e questa 
forma  intanto  è tetanica,  in  quanto 
naile  anse  terminali  dei  nervi  mu- 
scolari preesiste  un'attitudine  a ri- 
tenere con  violenza  la  contrazione. 

I patemi  d’animo,  e specialmente 
i contrattivi,  generano  freddo , tre- 
mo^ e convulsioni , come  li  può 
generare  un  forte  dolore  prodotto 
da  causa  fisica:  quindi  la  s<da  pau- 
ra d’una  operazione  chirurgica,  qual- 
che volta  congiunta  allo  spasmo  di 
questa,  ha  prodotto  il  tetano  per 
conseguenza  della  detta  operazione. 
Il  Prof,  llegnoli  ha  notalo,  che  in 
qualche  suo  tetanico  si  esacerbava 
il  tetano  quand’egli  entrava  in  cli- 
nica. 1 patemi  d' animo  possono 
dunque  essere  cause  predisponenti 
ed  eccitanti  del  tetano.  Predisponen- 
ti col  pervertire  a grado  a gnido 
l' innervazione  delle  estremità  del 
sistema  motore  : in  questi  casi  essi 
'equivalgono  all’azìon  particolare  di 
certi  climi  ove  il  tetano  è endemico. 
Possono  eccitare  il  tetano  quando,  esi- 
stendo gin  una  predisposizione,  la 
loro  azion  contrattivn  improvvissa, 
alla  maniera  stessa  d’  un  improvviso 
freddo,  ribadisce,  e rende  violenta 
la  contrazion  muscolare.  Ma  quan- 
do ciò  avvenga,  e dia  luogo  ad  un 
tetano  idiopaticamente  nervoso,  lo 
spinai  midollo  vi  prende  la  parte 
istessa  che  vi  prende  un  deleterio 
principio,  condotto  al  centro  spi- 
nale col  mezzo  della  circolazione. 
Questi  patemi  eccitando  l’ azion  spi- 
nale noi  fanno  che  agendo  prima 
su  i cordoni  tensorj,  e da  questa 
azione  parte  l’ azion  morbosa  relles- 
sa  dei  cordoni  anteriori.  La  quale 
accuinnlando  la  carica  nel  muscolo, 
ove  prevalga  il  sistema  sensorio,  è 
facilmente  ripresa,  e il  lieve  ostaco- 
lo che  incontra  suscita  tremori  e 


convulsioni  ; ma  se  prevale  il  sistema 
motore,  a questo  è abituato  a lun- 
ghe e sostenute  contrazioni,  si  ha 
il  tetano.  Dunque  anche  in  questo 
caso  il  midollo  spinale  non  è la  se- 
de del  tetano;  ma  ne  è il  centro  di 
trasmissione  della  causa  che  lo  ec- 
cita. 

ìVon  è dunque  ragionevole  il  ri- 
tenere la  massima  volgarmente  adot- 
tata, che  il  tetano  abbia  sempre  ima 
sede  spinale.  Il  modo  d’agire  delle 
cause  che  lo  suscitano,  dimostra  che 
non  tutte  hanno  bisogno  d'agire 
sull’  organo  centrale  direttamente 
per  suscitare  il  eonvellimcnto  imi- 
scoliire.  Si  può  pertanto  ritenere,  che 
i tetani  traumatici  hanno  tutti  sede 
primitiva  nel  sistema  neuro-museo- 
lare  perifèrico,  e lo  spinai  midollo 
non  vi  prende  che  ima  parte  sccon- 
tlariu  : c tutti  i tetani  provenienti 
da  prineipj  malefici  circolanti  nel 
sangue,  o da  patemi  d’ animo,  hanno 
lo  spinai  niidollo  per  centro  dell’af- 
fezione, in  qiiantochè  I’  azion  mor- 
bosa del  patema,  come  quella  di  mi 
principio  deleterio  septico,  o narco- 
tico, non  può  cominciare  dalla  peri- 
feria , ma  bisogna  di  neeessitù  che 
dal  centro  a questa  si  diffonda. 

Tra  i moderni  sostenitori  della 
sede , o origine  gastrica  del  tetano, 
sono  il  ('rosse,  che'lo  vuole  mante- 
nuto da  affezioni  dei  nervi  dello 
stomaco  ; e il  Laurent,  che  crede 
la  presenza  dei  vermi  la  causa  la 
più  comune  delle  affezioni  tetani- 
che. 

La  bile  e gli  escrementi , ed  i 
vermi,  hanno  una  azion  diretta  aul 
movimento  dei  muscoli  organici 
delle  intestina.  L’  umidità  dei  luo- 
ghi caldi  e palustri  altera  grande- 
mente le  funzioni  gastro-epatiche 
c le  stesse  qualità  della  bile.  Il  vit- 
to malsano  delle  truppe  accampate 
le  dispone  alla  vermiiiazione , e il 
Laurent  s’ incontrava  quindi  spes- 
sissimo a veder  tetani  congiunti  col- 
la presenza  dei  vermi  nelle  intestina. 
Le  gastriche  irritiizioni  e l’elininliiisi 
pussono  in  questi  casi  costituire  una 
frequente  e grande  complicazione 
delle  affezioni  tetaniche,  ina  errore 
sarebbe  il  tenerle  sempre  per  cause 
primitive. 

Tuttavia  perchè  non  ammellere 
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l.i  possibìlilà  il'  una  afTi'zinne  li'lii- 
iiifH  iH'i  muscoli  organici  y Pei-chc 
raiitcnicsia,  la  forma  colerica,  non 
coirebbero  essere  riguardale,  quan- 
do nceompagiinno  specialinente  cer- 
te febbri  pwniciose , come  tetani 
ganglionarj  y 11  trismo  infantile,  e 
qiief  tetani  degli  adulti  in  che  il  so- 
lo trismo  ne  costituisce  la  forma,  e 
iiondimenu  sono,  al  pari  dogli  altri, 
letali,  e acconipagnuti  da  disfagia, 
dn  tenesmo  e retrazione  spasmodi- 
ca dell’  abdonie,  non  sono  evidente- 
iiiente  tetani  ganglionarjy  11  passag- 
gio della  eontruzione  tetanica  dai 
muscoli  vnlontarj  agli  involontarj, 
estendo  possibile,  resta  del  pari  am- 
messo, che  anche  senza  la  |)resenza 
d’  una  causa  irritante  nelle  intesti- 
na può  il  tetano  spinale  divenir 
gMiglionnre  , e viceversa,  od  anche 
ambedue  insieme  rnnsuciarsi. 

LEZIONE  OLIARTA. 

Determinale  le  tre  sedi  organiche 
principali  del  telano,  vale  a dire  lu 
neuro-muscolare  periferica,  la  spi- 
nale centrale  e la  ganglionare,  «lo- 
niandammo  a noi  nella  lezione  tra- 
scorsa qual  è il  modo  c la  via  che 
tiene  la  dilfnsioiie  tetanica. 

Irritazione  esterna  e diiTusio- 
ne  neiiro-rmiscolnre  periferica.  1 te- 
tani prodotti  da  causa  esterna  do- 
lorifica , i tetani  di  rapido  nasci- 
inenlo  tengono  tutti  questa  via  nr| 
dilfondere  la  natura  loro  spasmodica. 

2. **  Irritazione  interna,  c dill'usio- 
no  del  centro  spinale  ai  nniseoli. 
Ouesta  via  di  (liffusione  tengono  i 
teJani  tutti  prodotti  da  prineipj  ve- 
nefici deleteri  o narniliei,  Iraspor- 
tatj  per  mezzo  dell’  assorbimento  ve- 
iiitso  sul  centro  spinale. 

3. ”  Irritazione  interna  su  i iiiii- 
scnli  iiivnloiilari,  e dilliisioiie  dn  que- 
sti ai  volontari  con  forma  tetanica 
limitala,  o completa.  O«e>to_  modo 
tengono  i tetani  prodotti  originaria- 
mente da  irritazioni  gastriche , tra 
le  quali  insigne  è l’ irritazione  el- 
minticn  negli  adulti,  «luella  del  meco- 
iiìo  nei  iiennali  : tetani  che  si  limi- 
tano talvolta  al  solo  trismo , altre 
volte  assumono  forma  completa. 

4. ®  Irritazione  esterna,  e propa- 
gazione subdola  di  spasmo  ai  musco- 


li involontari , e quindi  dopo  uii 
certo  tempo  d'incubazione,  dilfusin- 
ne  impruviisa  su  i muscoli  volon- 
tari. (Jiiesto  modo  di  propagazione 
è proprio  a quei  tetani  i quali  na- 
scono dopo  scomparsi  i fenomeni 
di  esterna  irriUizione  sulla  ferita , 
e dopo_  unelie  avvenuta  la  cicatriz- 
zazionè  di  questa.  1/ intervallo  di 
calma  che  passa  tra  la  cessala  irri- 
tazione esterna  , e lo  sviluppo  del 
-telano  non  esprime  elle  una  incu- 
bazione deir  irritamento  propagatp 
ai  imiseuH  organici  o iiMolonlari. 
Il  quale  irritaiiiento  si  propaga  di 
ganglio  in  ganglio  con  lentezza,  « 
non  giunge  al  suo  inassimo  gra- 
do elle  dopo  cessata  l’ azion  prima 
che  lo  suscitò.  K questa  una  pro- 
prietà inerente  tanto  ai  muscoli 
organici  che  ni  nervi  organi?!  o 
gaiiglionari.  Durante  adunque  que- 
sto processo  lento  dell’  impulso  ir- 
ritativo, può  cicatrizzare  e sanarsi 
hi  piaga.  Intanto  esiste  nel  sistema 
ganglionare  già  formata  la  causa  ee- 
cilairice  di  un  tetano,  die  cnminee- 
rà  dal  propagarsi  al  faringe,  ai  mu- 
scoli Volontari  motori  delle  maseci- 
le,  e quindi  potrà  ditiòndersi  in  for- 
ma rapida  e completa  su  tutto  il 
sistema  motore  periferico. 

(Jiiesto  modo  di  spiegazione  sem- 
hranii  accettevole:  1.®  in  quanto  è 
appoggiato  alla  proprietà  certa  del 
propagarsi  le  irnlazioiii  dai  muscoli 
volontari  agli  involontari,  e vice- 
versa : 2.®  all’  altra  proprietà  allrcl- 
lanto  certa  dei  muscoli  organici  di 
ritenere  l' impulso  irritativo  senza 
valida  reazione  per  un  dato  tempo, 
e questa  reazione  non  giuiigere  al  suo 
massimo  grado  di  forza  e di  maiii- 
fcstaziniie,  che  dopo  cessatala  prima 
causa  eccitatrice. 

Kivulgianmci  ora  all’altra  que- 
stione «Iella  natura,  o sempre  una, 
o diversa  dell'  allezione  tetanica. 

L’  opinione  oggi  la  piu  divulgata 
è,  che  il  tetano  consista  sempre  in 
una  meningo-mielite , o mielite  as- 
soluta. A tide  credenza  si  oppongono 
le  seguenti  ragioni,  o per  meglio  di- 
re, i seguenti  fatti. 

i.”  Se  non  tutti  i tetani  hanno  ori- 
gine c sede  spinale  , siccome  è dimo- 
strato, ne  esisteranno  pur  alcuni  sen- 
za infiotmnazione  della  spina. 


2.®  Se  non  lulte  le  meningiti  si»i- 
nuli,  o lo  niielili,  jioi'tiino  con  sé  il 
sintonia  totano , soj^iio  è che  la  Qo- 
^osi  (lolla  spina  non  ha  sposso  nulla 
«li  colmine  colla  forma  totano , e 
ohe  runa  può  esìstere  senza  l'altra, 
e viceversa. 

ì.°  Se  abliianio  nella  serie  «lolle 
necrnscopio  ima  buona  mano  «li  quel- 
le nelle  quali  nulla  si  è rinvenuto 
nè  di  Ihii^islieo , né  di  conprestivo 
alla  spina,  è forza  ranunettore  che 
tiitli  (piesti  tetani  sussìstevano  sen- 
za mielite. 

•i.“  L'aver  trovato  le  molte  volte 
Ira  le  ineinbrane  e la  spina  «lei  ver- 
samenti sierosi,  non  prova  che  vi 
sia  stata  inliannnazione,  giacché  co- 
testi  versamenti  si  fannu  anche  per 
eoiulizioni  pat«ilogiche  opposte  alla 
iniiammazione.  « 

5.®  Pici-ole  e lievi  iniezioni  va- 
scolari trovate  sulla  pia  madre  non 
bastano  a contestare  una  flogosi. 
>011  stanno  in  proporzione  colla 
forza  e la  gravezza  del  morbo  : non 
è possibile  provare  che  causa  piut- 
lostochè  elTetto  non  sieno  della  ma- 
lattia ; se  esistono  alla  porzione 
lombare,  o lombo-sacrale,  sono  an- 
che spe.sso  fenomeni  cadaverici.  Trat- 
terebbesi  ad  ogni  modo  sempre  di 
una  coiìgestione  e non  di  una  flo- 
gosi. 

fi®  Suppurazioni  estese , punteg- 
giature sanguigne  nella  massa  dei 
cordoni  midollaii,  trasudamenti  di 
linfa  coagulabile,  segni  insomma  non 
l'quivoci  «li  pregressa  infiammazio- 
ne non  sono  stati  trovati  quasi 
mai. 

7. ®  I rnminnllimenti  dei  cordoni  an- 
teriori, non  ha  guari  rinvenuti,  nulla 
dicono  in  favore  della  flogosi  ; non 
essendo  ancora  dimostrato , che  il 
rammollirsi  dei  tessuti  ncrvei  sia 
una  conseguenza,  o un  modo  di  lo- 
ro infìamioazione  ; esistendo  invece 
migliori  fondamenti  al  concetto  del 
rammollimento  primitivo. 

8. ®  Molti  letani  sono  di  così  rapi- 
do nascimento  che  la  llogosi  non 
avrebbe  tempo  di  formarsi.  Fra  il 
perfetto  stato  di  salute,  e lo  svilup- 
po del  tetano  il  più  violento,  basta- 
no talora  brevi  intervalli  purché  in 
questi  si  frapponga  una  improvvisa 
esterna  violenza.  Un  muratore  è 


calato  in  nna  cisterna  per  ripulirla. 
Vi  soflVe  gran  fretblo.  .Son  è appena 
tratto  fuori  che  egli  è colto  da  te- 
lano. Un  giovane  riscaldalo  per 
lunga  corsa  si  gilta  a nuoto  in  un 
fiume  per  atlruver.sarlo.  ^oii  è ap- 
pena giunto  iillu  opposta  proda  che 
è tetanico.  Altro  vuol  dare  spetta- 
colo di  sue  ereulee  forze,  inalza  con 
ambe  le  braccia  un  grosso  macigno, 
nel  riposarlo  a terra  il  macigno  gli 
schiaccia  il  pollice  di  un  piede.  Di 
li  a pochi  mimili  è assalito  da  teta- 
no mortale.  In  questi,  e«l  altri  simili 
casi,  n«iii  e.ssenil«>  la  llogosi  né  una 
)i«intura  , né  una  scarica  elettrica , 
ed  areiid«i  anzi  bisogno  d'  un  neces- 
sario periodo  di  nrclòriitaziom*,  «lo- 
inundo  se  vi  è il  tempo  necessario 
per  la  formazione  «li  una  spinitc?  È 
vero  che  si  danno  dei  tetani  che 
non  seguono  cosi  rapidainenic  alla 
loro  causa  eccitatrice  : ma  posto  ch<« 
ve  ne  limino  pure  di  (pielli  nei  quali 
lo  sviluppo  è rapidissimo  , resterà 
sempre  ragionevole  lo  escludere  in 
•questi  casi  In  necessaria  produ- 
zione di  uiui  flogosi  alla  spina  per 
suscitare  il  telaim. 

Le  quali  ragioni  vamin  tutte  a 
ridursi  al  seguente  concetto,  che  si 
dà  flogosi  alle  meningi  spinali,  e al- 
la spina  stessa,  senza  che  vi  sia  te- 
tano, come  si  dà  tetano  senza  flo- 
gosi alla  spina.  (Jniudi  é che  la  pro- 
posizione patologica  COSI  francamen- 
te ammessa  della  perpetua  conccr- 
renza  della  mielite  , come  causa  or- 
ganica del  telaiu),  è evidentemente 
falsa. 

Si  giunge  ad  avere  questa  dimo- 
strazione anche  col  mezzo  di  una 
facile  esperienza. 

lo  presi  il  l'J  aprile  un  coniglio  di 
tre  mesi,  ed  eran««  le  5 pomerifliane, 
qumuip  apertagli  la  midolla  spinale 
vi  inieilai  dell'alcool  concentrato.  L'o- 
perazione produsse  poca  lunnrragia. 
La  prima  impressione  del  liquido 
produsse  una  violenta  contrazione 
III  lutto  l'animale,  ma  inoiiieiilanea. 
Dopo  r iniezione  copertagli  la  pia- 
ga fu  lasciato  a sé  stesso.  Kra  già 
subito  paralizzalo  alle  estremità  in- 
feriori. In  tutte  le  17  ore  clic  vis- 
se uon_  si  osservò  mai  lyi  feno- 
meno di  tetano,  né  di  cuntrazioiie  : 
ma  invece  la  paralisi  si  impossessò 


Anche  (Ielle  estremitn  anteriori , e 
tronco  in  tutte  le  suo  membro  mori 
olle  IO  antimeridiane  del  giorno  do- 
po- Aperto  il  tronco  spinole  (h  tro- 
vato intensamente  rosso,  e intillroto 
di  songne  tutto  i(  initto  dorso-lom- 
bare del  midollo.  L' iniezione  esten- 
devosi  in  allo  : era  maggiore  in 
molli  punti  delle  radici  spinali.  La 
stessa  iniezione  e rossezza  era  alla 
parte  anteriore,  ma  spartito  in  tan- 
te isolette  corrispondenti  alle  radici 
anteriori  dove  era  più  intenso  l’in- 
gorgo. 

0‘iesta  esperienza  prova  che  vi 
ila  flogosi  spinale  evidentissima  sen- 
za tetano.  Era  necessaria  nn’i’Spe- 
rienza  di  confronto,  vale  a dire  ec- 
citare il  tetano,  onde  vedere  se  vi 
era  flogosi  spinale. 

A questo  (ine  fu  preso  altro  co- 
niglio ilellu  stessa  età,  « gii  si  intro- 
dusse lina  soluzione  alconliea  di 
stricnina  nelle  jugulari  ; l’ animale 
perdette  molto  sangue,  e appena  in- 
trodotto un  po’  di  liquido  spii-ò  sen- 
za fenomeni  tetanici. 

Preso  altro  coniglio  se  gli  in- 
trodusse col  mezzo  di  una  siringa 
di  gomma  elastica  la  medesima  so- 
luzione nello  stomaco.  Rimase  per 
rarj  minuti  nello  stesso  stato  di  vi- 
vacità in  che  era,  senza  vomito  nè 
moti  convulsi.  Ripresolo  gli  fu  aper- 
ta una  vena  femorale  , ed  ivi  inie- 
tata  la  soluzione  di  stricnina.  Po- 
(;his8Ìma  emorragia  si  ebbe  nel  fe- 
rire la  vena.  Poco  dopo  la  iniezione 
l’ animale  si  prostese,  non  cammi- 
nava più  benché  stimolalo  ; fu  pre- 
so da  tremito  e da  rigiciezza  tetanica 
alle  estremità,  e ai  muscoli  ahdomi- 
iiali.  Mori  dopo  due  minuti.  Aper- 
tagli la  spina,  fu  trovata,  si  ante- 
riormente che  posteriormente,  bian- 
chissima , e nello  stalo  naturale. 

Qui  dunque  si  ebbe  tetano,  pro- 
dotto da  una  sostanza  deleteria  che 
ha  una  indubitata  azione  sulla  spi- 
na, senza  che  in  questa  si  trovasse 
verun  vertigio  di  flogosi. 

Se  si  considera  inoltre  l’ avvenu- 
to nella  prima  esperienza,  vale  a di- 
re , che  In  prima  impressione  del- 
l’ alcool  suscitò  valida  e generai 
contrazione  nell’  animale,  e avvenu- 
ta poscia  la  congestione  e infiltra- 
zione capillare,  e quindi  ia  flogosi, 


ogni  movimento  si  perdette , c le 
membra  si  paralizzarono,  si  avrebbe 
ima  prova  di  ciò  che  io  già  aveva 
presentito,  e die  mi  riserl>o  a meglio 
convalidare  con  ulteriori  esperimen- 
ti, cioè  che  il  processo  di  flogosi  spi- 
nale cosliluisce  tiii  impedimento  al- 
la produzione  e cnnlinunzinne  dei 
feiiomeiii  tetanici.  Veggo  che  il  vi- 
luppo capillare  e il  liir'.rore  ecciUito 
da  coteslu  fliigosi  dovrebbe  impedire 
il  libero  sbocco  delle  correnti  pei 
rumi  motori,  eqninili  sminuire  l'iin- 
pulsione  iieiiro-deUriea  alle  estre- 
mità muscolari  : veggo  elle  il  feno- 
meno febbre,  che  seguir  dovrebbe  ad 
una  mielite , parrebbe  in  conflitto 
(mi  suo  modo  diiiuniico  con  quello 
creilo  spasmo  tetanico  : so  che  la 
flussione  modera  ed  estingue  molti 
spiisin»  nervosi.  Con  tutto  ciò  che 
la  flogosi  della  spina  anziché  esser 
causa  del  tetano,  possa  costituire  un 
impedimento  al  suo  sviluppo,  non 
è ancora  per  me  una  verità  confer- 
mata , nè  per  tale  la  manifesto  a 
voi. 

Basti  per  ora  l’ aver  confermalo 
die,  suscitando  la  mielite  non  si  ha 
tetano  . suscitaiulo  il  tetano,  non  si 
hit  mielite. 

LEZIO.XK  QUIMA. 

Se  noi  abbiamo  esclusa  la  neces- 
sità di  una  flogosi  alla  spina  perpn- 
(iiirrc  il  tetano,  se  siamo  andati  an- 
che coir  investigazione , appoggiata 
su  qualche  fatto,  persino  a ricerciire 
se  mai  l’ordirsi  di  un  processo  (lo- 
gistico sulle  membrane  spinali  non 
fosse  anzi  una  causa  opponentesi  alla 
prodiuione  e coiiliiiuazioiie  del  te- 
tano, che  causa  necessariamente  pro- 
duttrice in  esso,  non  pertanto  esclu- 
diamo la  possibilità  ai  un  tetano  iii- 
fiammatorìn. 

Adi’  dinmeltere  un  tetano  inflam- 
matorio,  non  è necessaria  l’ammeltere 
insieme  che  esiste  una  iiiliammazione 
in  un  organo  già  localizzala.  Sap- 
piamo che  la  diatesi  iitiiammatoria 
può  preesistere  nel  sangue.  Quel  mu- 
lameiiio  bio-chimico  della  sua  crasi 
che  si  manifesta  con  un  eccesso  di 
libri  na,  o con  eccesso  di  globuli  e 
albumina,  come  è nella  pletora,  può 
I reiiilerlo  ai  centri  nervosi  ostico  cd 
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iiTiiaiite  in  maniera  da  coslituirsi  di  eoimine,  che  una  indipendeiizii 
l'ausa  occusionol^i  del  tetano,  ({iiaiido  etinlogica  accidentale, 
ni  tetano  siano  gió  prediposte  le  estre-  Fra  i caratteri  essenziali  del  te- 
initù  pei’iferictìe  neiiro-nuisculuri.  tano  è pure  generalmente  vagheg- 
IjO  stato  flugìsticn  del  sangue  è ^ui  giato  da  molti  clinici  anche  il  carat- 
un  semplice  eccitatore  del  tetano,  tere  reumatico.  E a dire  il  vero,  se 
come  una  puntura,  un  colpo  di  fred-  si  ha  riguardo  alle  cagioni  che  il 
do,  un  patema  d’ animo  io  sarebbero  promuovono,  e ul  modo  il  più  i>e- 
t-gualmente  in  sua  vece.  Ouesto  stato  (piente  di  sua  termiiiozionu  quando 
flogistico  del  sangue  può  essere,  o va  a buon  line,  ed  anche  ai  veru> 
preesistente,  o consecutivo  del  prò-  menti  linfuri  che  spesso  si  sono  in- 
cesso inflammutorio  di, una  piaga  o eontruti  nello  speco  vertebrale,  la 
di  una  ferita.  Mei  primo  caso  e nel  condizione  reumatica  ha  assai  inag> 
secondo  non  costituisce  mai  1’  essen-  gior  numero  di  lutti  e di  ragioni 
zu  del  tetano  ; ma  semplicemente  lina  in  suo  favore  che- non  ubbia  la  in- 
eausa  impulsiva,  onde  la  predisposi-  tìammatoria.  £ il  freddo  quella^  tra 
;(ione  alla  contrazione  tetanica  del  le  cagioni  che  il  più  spesso  viene 
sistema  muscolare  si  trasformi  in  annoverata  dai  clinici,  e gin  vedemuto 
euiidìzione  morbosa  assoluta.  come  P.  Frank  la  ripone  fra  le  pri- 

.Vmmettiamo  duii(]ue  un  tetano  as-  me  produttrici  del  tetano.  Vuoisi 
-sDciato  colla  condizione  flogìstica  del  però  intorno  a questa  causa  riflettere, 
sangue,  e se  piace,  chiamisi  pure  i|ue-  che  il  freddo  non  produce  sempre  il 
-Sto  tetano  iniiaminatorio.  Ma  i tatti  tetano  arrestando  la  traspirazione, 
provano  che  la  diatesi  flogistica  del  Desso  può  produrlo  ancora  colla  sua 
sangue  può  rendersi  causa  eccita-  azione  meccanica  contrattiva;  peroc- 
Irice  del  tetano.  Abbiamo  dei  tetani  chè  questa  azione  è più  che  sufficiente 
non  traumatici  nei  quali  il  sangue  a suscitare  lo  spasmo  delle  masse 
si  è trovato  cotennoso,  e venuti  a esterne  muscolari,  e convertire  lu 
morte  non  si  è trovata  nè  ineiiingite,  predisposizione  in  condizione  mor- 
iiè  spiiiite.  AIffiiamn  tetani  trauma-  bosa  assoluta.  Fatta  questa  neces- 
lici  nei  quali  bisogna  rieccitare  la  sarin  distinzione,  è innegabile  però 
iiiflaminazione  locale,  onde  il  proces-  che  un  corpo  in  sudore  per  l’azione 
su  organico  della  flogosi  della  piaga,  del  freddo  non  soifra  quella  riper- 
o della  ferita,  serva  d’ cmuntorio , cussione  dell’ umore  traspirabile  che 
per  il  quale  possa  proporzionata-  è atta  a suscitare  la  condizione  reu> 
niente  spogliarsi  il  sangue  dal  suo  matica.  IVoi  non  siamo  per  ripro- 
•-ccesso  di  plasticità.  In  ambedue  durre  le  acrimonie  delie  KUuIeBoer- 
<|Uesti  casi,  lu  causa  promotrice  del  haviune,  mu  è certo  che  la  materia 
tetano  può  essere  lo  stato  flogistico  traspirabile  ripercossa  invade  subito 
del  sangue,  nel  primo  preesistente  i tessuti  apoiieurotici  e muscolari 
allo  sviluppo  della  malattia,  nel  se-  esterni, ed  ivi  desta  degli  spasmi  co- 
coiido  caso  consecutivo  ad  una  le-  nnsciuti  sotto  il  nome  di  reuinatal- 
sione  esterna  qualuiu]ue,  quando  lo  gie:  ora  questa  monii'ra  particolare 
spasmo  da  questo  prodotto  non  avesse  d’irritazione,  sia  che  si  fermi  alle 
bastato  a promuovere  da  sé  solo  la  masse  fibrose,  o flbro-lendinose  ester- 
aflezione  tetanica.  .Ma  cotesta  diatesi  ne,  sia  che  s’insinui  nel  sangue,  e 
avrebbe  generato  lutt’ altra  malattia  induca  in  esso  una  mutazione  che 
fuorché  il  tetano,  se  questa  forma  valga  ad  irritare  il  centro  spinale , 
di  neurosi  non  era  già  preparata  può  rendersi  causa  eccitatrice  dello 
nelle  anse  terminali  dei  nervi  mu-  spasmo  tetanico.  Però  il  telano  non 
scolari,  e nelle  fibre  primitive  di  que-  ha  nulla  di  comune  intrinsecamente 
sti  muscoli  medesimi , i quali  potè-  colla  condizione  reumatica , doven- 
vano  pure  essere  spinti  nella  parti-  dosi  questa  del  pari,  come  la  flogi- 
colar  loro  neuro-patia  da  qualunque  stica,  riguardare  quale  coiidizioue 
altra  irrìtazione.  Il  tetano  è sempre  etiologica  accidentme. 
una  particolare  neurosi,  isolata  nella  11  tetano  di  natura  septica  è pure 
sua  natura  dallo  stato  inOainmatorio  ammesso  da  alcuni  : e le  atmosfere 
del  sangue,  col  quale  nuli’ altro  ha  impure,  i miasmi  nosocomiali,  gU 
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(imnri  jnitresccnli  rinvenibili,  e iii- 
quinniUi  il  snudile,  rrediaino  unehe 
noi  chf  nella  stessa  piiisn  dello  stalo 
llo"islleo  e reumulico  possano  riii- 
seire  irritanti  jier  il  centro  spinale, 
e-  di  In  far  partire  un  impulso  ecci- 
lalpreilello  spasmo  tetanico  nei  pre- 
disposti a tal  inalattiu.  De  llaen, 
L'buschilz  medico  di  Viinn,  e G. 
l''rHnk.  hanno  osservato  il  tetano,  e 
spedulmenie  il  trìsmo,  prodotto  da 
tali  caldani.  K diniqiie  ammissibile 
un  tetano  eccitato  da  un  saiiiriie 
nvdlite  una  natura  sejiiicn  , ma  non 
sarà  mai  altro  questo  snnpruc  alte- 
rato che  una  causa  eccitante  della 
malattia;  e il  telano  per  sé  stesso, 
ossia  forma,  ossia  idiopatico,  man- 
terrà sempre  la  sua  ipiaiilà  essen- 
ziale nervosa. 

K e"li  ammissibile  nu  tetano  di 
natura  ipnirolica?  Mietano  osservalo 
in  uiipIIu  puerpera  da  P.  Frank,  la 
quale  aveva  per  abortii  sotrerta  "ra- 
vissimii  perdita  di  saii<rue,  fu  fuor 
di  dubbio  di  tale  natura.  LSappiamo 
che  ilpriiicipio  nerveo,  anche  quando 
la  energia  vitale  è al  massimo  del 
suo  decadimento. può  immifestarsi  col- 
ta massima  violenza.  In  lai  casi  la  na- 
Mira  restringe  con  ima  v.-ilidii  con- 
trazione la  sfera  della  vita,  volendola 
quasi  ridurre  aduno  spazio  jiincor- 
I ispondenle  alla  forza  superstite.  Ove 
vi  fosse  stalo  preilis]iosizinne  nel  si- 
stema muscolare, colesta  contrazione 
reiidevasi  causa  del  tetano. 

Il  telano  die  si  osserva  tramezzo 
alle  pernieinse  dei  paesi  palustri  ò 
di  una  natura  diversa  dagl’ altri  te- 
tani ? Olii  bisogna  avvertire  se  è 
sintiima  della  febbre.  Essendo  sin- 
l'iuia,  è una  forma  accidentale  die 
sparisce  col  parossismo,  e allora  è 
governalo  dalla  stessa  natura  della 
febbre  iiiinsmalica,  dalla  quale  è per- 
lopiù anche  preceduto.  Ma  invadeiulii 
da  sé  è primitivo  , ed  è di  natura 
iiervea  tale,  che  milla  ha  di  couuine 
colle  febbri  miasmatiche,  se  non  che 
I’  aver  avuto  per  causa  accideiUale 
quei  movimento  fibroso  contnittivo 
che  prende  la  febbre  accessioiiale. 
Senza  ima  predisposizione  il  niìimna 
ha  prodotti»  una  lieve  felibre , con 
min  predisposizione  è venuto  fuori 
M telano. 

Lu  natura  traumalicii  del  tetano 


iinprinie  forse  in  q^uesta  malattia  un 
carattere  div(?rso  luil  telano  sponta- 
neo 7 li’  esterna  meccanica  lesione 
non  può  che  in  due  maniere  farsi 
causa  del  tetano  : t.“  o per  lo  spasmo, 
iì."  o ]»er  ralterazione  che  la  ferita 
nel  suo  processo  ìiiriammntorio,  sup- 
purativo, cungreiioso  inette  bel  san- 
gue. Ambedue  queste  cagioni  iiou 
giungerebbero  mai  a produrre  un 
tetano  se  all’  estremità  dei  rami 
nervosi  che  sostengono  la  contratti- 
lità muscolare  non  esistesse  un  ulln» 
grado  di  |iredistiosizione  a tale  ina- 
lattia.  Per  modo  che  queste  causi- 
noli danno  che  un  impulso  allo  svol- 
gimento di  essa.  Dunque  il  letaiip 
traumatico,  in  quanto  è tetano,  ò della 
metlesima  natura  deH*  infiammatorio, 
del  reumatico,  del  sejitico;  e In  fe- 
rita, la  puntura,  la  fraltuni  non  rap- 
presentano che  una  causa  eccitatrioe. 

Dunquedatu  il  coni-orso  anteriore 
di  tulle  le  cagioni  remote  aflìiii  al- 
Tazion  fisiologica  del  sistema  motore, 
onde  questo  assuma  preiiisposizione 
al  tetano,  stabilita  questa  predisposi- 
zione, c dato  un  (i.ilema  d'animo 
contratlivo  improvviso,  come  paura, 
spavento,  ira,  si  ha  il  tipo  primitivi» 
ilei  tetano  nervoso,  dove  tutti  i rap- 
porti etiologici  sussistono.  A cotesti 
jintemi  d’ animo,  sostituite  una  ferita, 
un  freddo,  un  sangue  alterali»,  il  te- 
tano resta  sempre  della  sua  identica 
natura  nervosa. 

LEZIOAR  SESTA. 

r,e  divisioni  che  ammelte  il  telano 
non  piissoiKi  essere  riferibili  alla  sua 
natui-ii,  perocché  essa  è sempre  ima 
cd  identirOj  e neinineiio  |»iissonu  fon- 
darsi sull'  indole  varia  delle  cause 
occasionali , le  quali  vedemmo  non 
essere  ehe  impulsi  aecidentali  allo 
svolgimento  dell’aireziiuie,  potendosi 
nel  posto  dell’ una  collocar  l’altra 
indilTerentemente  quanto  aH’eflclto, 
nel  quale  non  trasmettono  nulla  delta 
qualità  propria.  Invece  le  divisioni 
die  possono  farsi  del  telano  dipen- 
dono dal  grado  della  predisposizia- 
ne,  e della  natura  passeggera  e per- 
iniiiienic  delle  cause  occasionali. 

Posta  una  iiTitazione,  se  la  pre- 
disposizione al  telano  è lievej  la  du- 
rata di  questo  dm-erù  quanto  hi  ir- 
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l'itasione  medesima.  K questo  può 
riguardarsi  come  tetano  sintoinati' 
eo.  1/ estrarre  un  corpo  pungente, 
il  <l(ir  udito  libero  ad  una  piaga,  il 
di  cui  emuntorio  suppurativo  siasi 
iiitempestivaiiiente  chiuso,  ha  fatto 
cessai'c  i fenomeni  tetanici.  Però  la 
linturn  sintomatica  di  questo  tetano 
'a  solamente  distinta  dall' idiopatico 
per  il  grado  più  lieve  dell’ alfezione; 
iantodiù  se  cotesto  tetano  invece  di 
••iser  lieve  fosse  idiopatico,  cessando 
r irritazione  causale , esso  non  ces- 
serebbe . nè  sarebbe  un  curarlo  ri- 
volgendosi contro  la  causa  eccita- 
trice sidainente. 

Ne  la  predisposizione  è grave,  al- 
lora il  tetano  che  si  svolge  per  qual- 
sia causa  irritante  è sempre  idio- 
patica. 

La  maggiore , o minor  gravezza 
della  predisposizione  può  dedursi 
dalle  cause  che  hanno  concorso  a 
produrla , e dal  minorarsi  degli  ef- 
fetti, o dal  rimanere  inalterati  quando 
si  agisce  contro  la  causa  occasionale. 

Dal  lato  della  permanenza  delie 
emise  eccitatrici,  s'  esse  sono  passeg- 
gere, e la  predisposizione  sia  grave, 
li  tetano  resta  iiliopatico  e solita- 
rio: s’esse  sono  permanenti,  e la 
predisposizione  sia  mite,  il  tet.ino  può 
essere  sintomatico  : s'  esse  sono  per- 
manenti e con  grave  predisposizio- 
ne, il  tetano  è idiopatico  e compli- 
cato. 

Dunque  le  divisioni  di  tetano  in 
tranmatieo,  io  iniiaininatorio,  in  reti- 
inatieo , ecc.  ]n‘r  noi  non  suonano 
che  divisioni  scolastiche.  Ciò  che  in- 
teressa di  sapere  se  la  causa  eccita- 
trice fu  fugace,  o è permanente,  e 
se  il  tetano  è nei  prodromi  di  una 
idiopatia,  ovvero  rappresenta  una 
idiopatia  già  costituita , il  che  è 
quanto  calcolare  induttivamente  la 
gravezw  della  predisposizione.  Dun- 
que tetano  sintomatico,  o lieve:  te- 
lano idiopatico,  e grave;  e quesi'ol- 
tiino  può  essere  o solitario  0 com- 
pì lento. 

È questa  per  mio  fede  la  divisione 
•lei  tetano  la  più  utile , onde  poter 
fiiodnre  sopra  essa  le  connessioni 
pliologiclie  e terapeutiche,  riinanen  - 
do  pur  sempre  identica  a sé  stessa 
la  natura  del  tetano. 

Ma  qiial  è questa  natura  ? Desso 


è per  uni  imperscrutabile.  Tradu- 
ceiidola  in  mi  feiiomeiio  palesa,  non 
possiamo  riguardarla  che  per  una 
violenta  econtiiiualu  contrazione  imi 
scolare,  che  incatena  con  morbosa 
simpatia  lutto  lui  sistema  di  muscoli, 
siano  volontari  o involontari  ; ina 
quella  alterazione  primitiva  clic  sta- 
bilì nelle  estremità  neuro-muscolari 
r altitudine  ili  ritenere  la  contra- 
zione ad  un  grado  morboso  così 
elevalo  è per  noi  indeiìnibile. 

Le  mie  osservazioni  inicroscopì- 
c!ie  comparative  sulla  libra  musco- 
lare della  rana,  tenuta  per  molto 
tempo  in  contrazione  tetanica , non 
sono  ancora  tali  da  poter  essere  co- 
municate. i\'é  tali  reputo  ancora  le 
altre  sul  rigonfiamento  dei  cordoni 
midollari  anteriori  o posteriori  della 
spina,  e le  alleruzioni  del  mcditullio 
cinereo. 

Una  volta  che  queste  osservazioni 
si  vei’ilicassero,  si  vedrebbe  che  le. 
alterazioni  mintoiniclie  spiiiàli  non 
sono  costanti , come  è costante  una 
siieciale  mutazione  nella  struttura 
delle  masse  museoinri  periferiche,  la 
quale  per  essere  trniloUa  in  uiin 
espressione  patologica  di  comune  in- 
telligenz.t,  si  jmtrehbe  diramare  so- 
j>ra  posizione  dei  linissimi  articoli 
delle  fibre  muscolari  , cosi  serrata , 
massimamente  alle  loro  esli-emita 
tendìiiose,  da  non  essere  più  discer- 
nihili,  come  tali  rimangono  nel  ven- 
tre dei  tiuiscoli  stessi.  Ma  questa  al- 
terazione non  potrebbe  essere  ell'etto 
|dultosloché  causa  ? dome  spiegare 
poi  essa  quel  violento  trabocco , 
quella  subitanea  inversione  delle  aur- 
renti  dalla  periferia  ai  centri , e la 
serrata  deglutizione  e respirazione , 
e r impedimento  spesso  inviiicilMle 
a suscitare  e far  risorgere  le  sof- 
frenti azioni  reflesse  V grave 

dischieslcsi,  nella  quale  poi  sta  tutto 
il  forte  pericolo  della  malattia,  sa- 
rebbe essa  interpretata  completa- 
mente, quand’anche  si  ritenesse  la 
suddetta  alterazione  anatomica  ri- 
petuta sulla  maggior  parte  delle  mas- 
se inuscolari  periferiche? 

LEZIONE  SETTIM.i. 

E cei'tamente  nn  caos  la  storia  dei 
riraedj  adoperati  coulru  ul  tetano. 


- jitized  by  Google 


I 

I 


676 

\on  bisogna  però  confondere  la  sto- 
ria (lei  riinedj  con  quella  delle  indi- 
caxiuiii.  Se  rìcerehìamo  queste,  tro- 
veremo che  esse  sono  stale  rivolte  : 

1.*  contro  le  cause  eccitatrici  perma- 
nenti ; contro  lo  , stato,  spasmo- 
dico del  sisteiiui  motore.  K vero  che 
non  si  trova  ne^li  autori  latta  sem- 
pre una  esatta  distinzione  tra  gli  uni 
l' gli  altri  di  tali  indizi;  è vero  altresi 
che  la  causa  eccitatrice  è stata  il  più 
dello  T(dte  o ipotetica , o non  bene 
determinata  per  difetto  di  ricerche 
cliologiche:  è vero  filialmente  che 
non  sapendo  dove  appoggiarsi  per 
distinguere  il  tetano  sinlomutico  ilal- 
l idiopalico,  il  solitario  dal  compli- 
cato , si  è troppo  ulleso  alla  causa 
perniancnte  trascurando  reflelto  ri- 
tenuto quasi  sempre  per  un  sinCo- 
mu  ; o viceversa  si  ò troppo  atteso 
al  tetano  come  idiopatico  e solita- 
rio, e non  si  sono  curate  le  cause 
eccitatrici  rispetto  alle  loro  qualità 
di  complicazione.  Questi  sono  i di- 
letti che  generahiieiitc  si  iiiconlrmio 
negli  autori  tutti,  che  da  Areteo  a 
noi  hiiiino  parlato  del  tetano  da  sem- 
plici osservatori.  Io,  come  tengo  che 
il  telano  è malattia  di  diflicilissima 
cura,  sostengo  del  nari,  che  si  ren- 
derebbe meli  raro  l’esito  infelice  di 
tali  cure,  se  il  metodo  terapeutico 
fosse  libralo  nelle  giuste  proporzio- 
ni tra  colesti  diversi  curatteri  della 
causa  {lertnuneiile  , e della  natura 
simpatica  o idiopatica  della  malat- 
tia. Considero  come  frutto  apprez- 
zabile della  analisi  clinica,  e di  uvaii- 
zameiito  nella  dottrina  del  tetano,  la 
divisione  del  tetano  traumatico,  da|- 
r iidiaminatorio , dal  reuinotico,  dal 
gastrico,  dal  nervoso  ; ma  questa  divi- 
sione, se  non  è presa  nel  suo  giusto 
valore,  condurrebbe  al  falso  principio 
terapeutico , di  mirare  a risolvere 
soltanto  cotesti  elementi  causali , a 
non  curare  la  natura  spesso  idiopa- 
tica del  tetano  dia  con  loro  è as- 
sociato. Adunque,  (iriina  di  inoltrarci 
nel  metodo  che  esigono  i varj  casi 
di  tetano , stabiliuniu  per  massima, 
die  la  forma  tetano  va  curata  sem- 
pre, e subitamente,  con  appropriati 
riinedj,  ancorché  i calcoli  etiologici 
la  facessero  ritenere,  conta  tuttora,  in 
SII  i prodromi  di  una  idiopatia.  E 
ciò  per  due  ragioni:  l.”  perchè  co- 


testi calcoli  non  possono  essere  sem- 
pre nè  pronti , nè  facili  ; 2.°  perchè 
qualunque  sia  I’  elemento  etiologico 
peniianeiite,  non  può  ricevere  alcun 
grave  danmi  dalie  cure  dia  si  prati- 
cano in  modo  diretto  contro  r aOè- 
zìone  tetanica. 

PreniesM  questa  massima,  che  io 
reputo  di  grave  iiiiportaiizu  clinica, 
oggi  specialmente  che  io  veggo  per- 
dersi un  tempo  lungo  e prezioso 
nel  fare  solassi  generali  e locali,  col- 
l'idea  che  il  tetano  non  sia  che  un 
sintninadi  una  llogosi  spinale,  vengo 
a dichiarare  specialmente  le  avver- 
tenze ulteriori  chela  terapeutica  esi- 
ge nella  cura  del  tetano. 

Cura  del  tetano. 

Le  cause  occasionali  sono  tutte 
riducìbili  in  totalità  a ii'ritaziuni 
esterne  ed  interne.  Le  prime,  che 
comprendono  tutte  le  lesioni  che  su- 
scitano i tetani  Iruumalicì,  diiiiuii- 
dano  come  lesioni  cure  particolari. 

Sulla  ferita  coiivien  badare:  L a 
togliere  i corpi  estranei  rimasti  : 
2.  a conoscere  la  qualità  delle  (lurti 
[ comprese  nella  lesione  ; 3.  esami- 
nare i caratteri  esterni  della  ferita: 
4.  proporzionare  II  movimento  tliis- 
I sionnre  ui  bisogni  della  Qogosi  ade- 
siva : 5.  proporzioBare  il  processo 
suppurativo,  e l' esito  delle  inatcric 
col  grado  antecedente  o permanente 
della  flussione:  G.  difendere  la  piaga 
dal  contatto  di  corpi  iiTitaiili:  7.  cal- 
colare gli  esili  del  proeeMO  adesivo 
I dalla  qualità  dell’  islrumento  feri- 
tore ; s.  euminare  la  cura  che  si 
è tenuta  per  la  ferita. 

Tutte  queste  cure  si  riducono  a) 
governo  terapeutico  della  esterna 
irituzioiie.  Governo  intorno  al  (lua- 
le  non  è facile  lo  stabilire  delle  leg- 
gi, in  <|uantn  che  la  medesima  irri- 
tazione che  fu  causa  del  tetano  può 
divenirne  rimedio.  Conviene  stabi- 
lire per  quanti  modi  questa  ferita 
può  nuocere,  L“  per  lo  spasmo, 
2.“  per  la  diffusione  nel  sangue  del 
processo  iiifianimulorio , 3.”  per  In 
degenerazione  e riassorbimento  di 
questi  principj  deleterj  sciolti  dallo 
sfacelo. 

Ciascuno  di  questi  stati  ha  un  pe* 
riodo  col  quale  può,  o non  può  *u- 
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«citare  111  roniparsn  del  tetano.  ISel 
|iLTioilo  di  s|iasniu  conviene  umetta- 
re lu  parte  lesa , togliere  da  essa 
i)iialuii(]ue  corpo  estraneo,  e prepa- 
rare il  momento  flussionarc  per  il 
|iroce$so  della  dogasi  adesiva.  In  que- 
.«lo  periodo  medesimo  il  i-a«  vicinare 
le  labbra  della  ferita,  il  recidere  to- 
laiinciite  qualche  rumo  nervoso,  ri- 
inuslo  Incero  incompletamente,  può 
recare  giovamento  : nel  periodo  in- 
liammutorio , coincidendo  con  que- 
'lo  lu  comparsa  del  tetano,  non  de- 
vesi  altro  fare  che  mantenere  questo 
momento  dussionarc  nelle  giuste 
prn|iorzioni  coll'estensione  e natura 
della  lesione.  Talvolta  potrà  occor- 
rere di  moderare  questa  dogasi , 
<|unndo  da  essa  parta  una  ìnduenza 
sul  sangue.  Tal  ultra  invece,  quando 
le  labbra  della  piaga  si  secchino , e 
cessino  i trusudumenli , c s'  urre.sti 
la  convergenaa  sul  punto  esterno 
dei  momenti  llussionnri,  bisogna  ria- 
nimare la  ferita  l'iehiumandu  sulla 
superficie  lu  dussione  fiogislica.  >'el 
periodo  suppurativo , coincidendo 
con  questo  il  tetano,  conviene  te- 
mere di  raccolta  di  materia  senza 
sufficiente  sfogo  esterno,  di  riassor- 
bimento di  pus,  e in  questi  casi  ri- 
aprire il  filtro  esterno,  o dilatarlo, 
c riaccendere  talora  una  dugosi  più 
atliiosa  c vivace.  Coincidendo  la 
comparsa  del  tetano  con  aspetto  di 
degenerazione  nella  ferita  , siccome 
avviene  talvolta  per  ferite  d’  arme 
da  fuoco,  0 per  cattivo  trattamento 
di  altre  lesioni  ancora,  l’uso  dei  bal- 
samici e antisettici  sulla  parte  vorrà 
esser  pronto  ed  energico.  K qui  do- 
ve i cnirurgi  perdono  un  tempo  pre- 
zioso coll’uso  degli  emollienti  c dei 
lenitivi  i più  semplici.  Questi,  in  ul- 
tra malattia  che  non  fosse  tanto  pre- 
cipitosa , avrebbero  una  azione  len- 
ta, ma  sicura  nel  migliorore  Iccoii- 
ilizioni  della  piaga.  Ma  nel  tetano 
vi  vogliono  mezzi  più  pronti-  I bal- 
salinici  corrispondono  invece  pronta- 
mente. L’ applicare  filacce  inzup- 
pale di  balsamo  tolutano  e peruvia- 
ini  cangia  in  poche  ore  l'aspetto 
alla  ferita,  e ne  modera  la  corru- 
zi  ine.  I chinirgi  si  ricusano  dai  bal- 
sami nella  generalità  delle  ferite,  e 
fanno  bene.  Ma  io  li  prego  ad  eccet- 
tuarne le  ferite  corrotte  nei  tetanici, 
Pucc.  Voi.  1. 


dove  la  eccezione  è comandata  dal- 
la specialità  del  caso,  e dalla  ne- 
cessità di.  ottenere  pronti  elTetti  dui 
rimedj.  È qui  pure  dove  alcuni,  es- 
sendo la  ferita  in  parti  amputabili, 
propongono  l'ninpiitazione.  Ma  con- 
tro (mesta  pratica,  come  contro  quel- 
la della  recisione  dei  rami  nervosi, 
conviene  riflettere,  che  con  queste 
amputazioni  non  si  fa  nulla  (Quando 
il  tetano  è già  reso  idiopatico.  H 
sembrami  che  Uupuytren,  che  con- 
trasta al  Lnrrey  I’  utilità  dell'ainpu- 
tuzione,  abbia  ragione  solamente  in 
(luesli  casi  : nei  quali  adunque  noi 
ridurremo  i precetti  ai  seguenti  : 
1.®  togliere  rirrilazione;  2."  favori- 
re il  movimento  flussionarc;  3.®  tem- 
perare il  processo  flogìstico  consecu- 
tivo, ossia  mantenere  uno  sfogo  esler- 
no  alla  formazione  della  linfa  pla- 
stica, onde  non  venga  dalle  vene 
l'iassorbita , e comunichi  le  qualità 
flogistiche  al  sangue  ; 4.®  opporsi  ai 
processi  pulrefultivi , e impedire  il 
riassorbimento  de’ loro  prodotti. 

Fra  le  altre  ranse  eccitatrici  del 
tetano,  alcune  abbiumo  dello  es.ser 
fuggevoli , altre  permanenti.  Se  il 
freddo  con  semplice  azione  meeennì- 
ca  Improvvisa,  se  uno  spavento,  o 
altra  causa  istantanea  ha  prodotto 
il  tetano,  e (juesto  non  cede  spon- 
taneo dopo  il  cessare  della  causa 
stessa , si  ha  il  tetano  idiopatico  e 
solitario  ; e i]^ui  niuna  cura  può , uà 
dee  rivolgersi  contro  la  causa  ecci- 
tatrice che  più  non  esìste,  ma  tutta 
adoperarla  contro  il  tetano  sola- 
mente. 

Se  trattisi  di  cause  eccitatrici  per- 
manenti, la  cura  contro  esse  va  di- 
retta a seconda  della  diversa  indole 
loro. 

Quella  prima  condizione  di  spa- 
smo che  o dal  centro  spinale,  o dalle 
estremità  periferiche  na  ecuitato  il 
sistema  motore  alla  tetanica  contra- 
zione, e questa  contrazione  inedc^ 
siiiia , sono  i due  elementi  morbosi 
che  devesi  avere  in  mira  di  correg- 
gere e di  risolvere  ; poiché  per  essi 
resta  permanente  nelle  estreuiitò  mu- 
scolari la  congestione  del  fluido  neu- 
ro-elettrico, e la  direzione  normale 
delie  correnti  dal  centro  alla  perife- 
ria, e da  questa  al  centro  è perver- 
tita. Due  mezzi  abbiam  noi  per  op- 
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porci  n cotesto  stato  morboso  del  si- 
stema motore.  1.®  Indurre  il  rilas- 
samento agendo  sulla  cute  con  mez- 
zi appropriati,  i <|uoli  mezzi  servono 
<1(1  un  tempo  di  validi  conduttori,  on- 
de vi  si  sperdano  raeilincntc  le  stasi 
neuro-elellriclie  delle  masse  musco- 
lari periferiche.  2.°  Uieecitare  con 
stimoli  interni  opportuni  le  azioni 
reflesse,  onde  si  riequilibrino  infra 
loro  le  correnti  nervose. 

.\releo  consigliava  di  porre  rum- 
malato  sopra  un  soffice  letto  entro 
tuia  stanza  la  di  cui  temperatura 
fosse  calda,  e pregna  di  umidi  va- 
pori, all’oggetto  di  rilassare  il  siste- 
ma muscolare.  Propone  in  seguito 
lungo  c ritR'tuto  uso  di  frizioni 
oleose.  Bnnzio  aneli’  esso,  unzioni 
oleose.  Guglielmo  Pisnne  : Egei'  per- 
piHuo  iiulorc  diflhiul. 

il  nostro  metodo  curativo  si  aggi- 
ra intorno  a queste  medesime  prati- 
che. .\oi  cominciamo  dal  l’immergere 
il  tetanico  in  un  bagno  caldo  a 30 
H.  Ve  lo  facciamo  stare  un'ora.  Su- 
bito dopo  una  generale  frizione  oleo- 
sa con  olio  comune,  alternando  ba- 
pio  e frizione  per  quattro  volle  nel- 
i.i  prima  giornata.  i\ella  seconda  i 
medesimi  mezzi,  se  non  che  i haliti 
sono  fatti  a lunga  imniersioiic,  cioè 
di  tre  ore.  .Nella  terza  giornata  in- 
cominciamo a somininistrare  le  pol- 
veri del  Dower  ad  alte  dosi,  ridu- 
cemlo  i hagni  di  lunga  immersione 
a due  soli  al  giorno.  (Jueslo  sistema 
di  cura  va  ulTreltato  o rallentato, 
accresciuto  o diminuito  secondo  il 
corso  e la  gravezza  del  male.  L’ac- 
qua che  noi  adoperiamo  per  il  ba- 
gno è l’acqua  naturale.  Parve  un 
tempo  anche  n noi  che  per  diObnde- 
re  sulla  periferia  del  corpo  una  qual- 
rlie  sostanza,  clic  la  sperienza  aves- 
se mostralo  distruggere  o sminuire 
rirritabilitò  muscolare,  dovessero  n 
preferenza  giovare  certi  Iwgni  mi- 
nerali. Gli  animali  periti  per  l’acido 
carbonico,  o per  il  gas  idrogeno 
solforato,  perdono  la  proprietà  di 
conlrarsi  nei  loro  muscoli  sotto  i'iii- 
flueuza  degli  irritanti.  iVysten,  Tic- 
demann  e Moller  lutimo  coiilermato 
questo  f.illo.  1 bagni  idrosolforosi 
aiiunqiie  sarebbero  stati  il  mezzo  il 
più  sicuro  onde  vincere  la  contra- 
zione tetanica.  Essi  sono,  a dilTereii- 


za  di  quelli  saturi  di  acido  carboni- 
co, di  pronta  e facile  amministrazio- 
ne. ed  hanno  poi  la  pronrietà  di  po- 
tere essere  elevali  a qualunque  tem- 
peratura ; mentre  quelli  di  arido 
carbonico  non  po.ssuno  riscaldarsi. 
Ma  messi  in  pratica  non  hanno  cor- 
ri^oslo  al  desideralo  effetto. 

La  cura  che  noi  proponiamo  è 
quella  che  fra  gli  altri  metodi  tro- 
vammo la  più  semplice,  la  più  spe- 
dita e la  più  efficace:  e quando  eoi 
mezzo  di  essa  si  ottiene  vers.a  il  set- 
timo la  reazione  febbrile,  con  espan- 
sione eguale  , respir.izioiiii  ros.i  più 
facile,  c sudore,  l’esito  felice  del  te- 
lano è per  lo  più  assicurato.  In  modo 
che  la  medesima  cura  contro  la  for- 
ma tetano  va  praticata  sempre  sia 
esso  solitario  o coinplical(». 

Avvertiremo  infine  che  lutti  i mez- 
zi (lolorifiei  , incominciando  dai  piu 
lievi,  come  rubefacienli,  ago-puntu- 
re con  scosse  o senza  scosse,  ustioni, 
cauterizzazioni,  incisioni  sono  nel  te- 
tano sempre  ed  estremamente  perni- 
ciosi: e ({iiaiido  per  necessità,  durante 
l’atlenzione  tetanica,  si  deve  allargare 
una  ferita  per  curarvi  od  estrarne  un 
corpo  estraneo  , o si  debba  recidere 
0 amputare,  il  tetano  sì  rende  qua.si 
sempre  inevilahilnnmte  mortale.  Ec- 
co perchè  i più  fatali  fra  i tetani 
traumatici  sono  quelli  che  avvengo- 
no per  bruciature:  ogni  miMÌicalur.1 
di  queste  piaghe  è per  il  misero  te- 
tanico mi  rinnovamento  di  dolore 
che  gli  accelera  la  morte. 

Velia  lezione  ventura  indichere- 
mo questi  diversi  traltameiiti  cura- 
tivi imposti  dalle  complicazioni,  e 
riepilojrliereino  aforìsticamente  i con- 
cetti die  abbiamo  slaliililo  sulla  pa- 
tologia speciale  del  tetano,  e la  sua 
terapeutica. 

LEZIONE  OTTAV.4. 

Quale  debbe  essere  la  cura  del  te- 
tano in  sè  stessa,  e quale  il  metodo 
curativo  diretto  sull' andamento , la 
natura  o il  carattere  delle  esterne 
lesioni  che  nceonipagnnno  il  telano 
traiiinalico , e come  luUe  vuilaiio  le 
avvertenze  a ridursi  a moderare  lo 
spasmo,  ,a  sostenere  lo  sfogo  propor- 
zionato del  momento  flussionore  e 
suppurativo,  a impedire  i riassorbi- 
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inculi.  Io  iiidicnmino  nella  trascorsa 
lezione.  Ma  un’  avvertenza  non  si 
fece  quanto  alla  possibilità  del  caso 
della  coincidenza  d’ una  ferita  con 
un  tetano  sul  quale  essa  non  abbia 
avuto  nessuna  azione  eccitatrice.  In- 
torno a ciò  un  sag|;io  consiglio  ne 
porge  il  Begin,  che  io  a voi  rac  o- 
iiiniido.  Sia  dunque  che  sopra  u;i  Ir- 
rito il  tetano  si  sviluppi , c die  a 
questo  tetano  abbiano  dato  mossa 
tuli' altre  cagioni , come  freddo  od 
altro.  (ji>i  iinporlii  trarre  un  crite- 
rio dalla  ferita  stessa  , onde  assicu- 
rarsi che  da  essa  direttamente  non 
parte  I’  impulso  tetanico,  (tuando 
adunque  (avverte  Bcgiii),  ad  onta  del- 
la presenza  del  tetano,  la  ferita  è ver- 
miglia, c coperta  d’un  trasudamento 
suppurativo  dì  buona  indole , c si 
sappia  che  non  è stata  molto  dolo- 
rosa, e sia  nota  altra  causa  occasio- 
nale delle  consuete,  e capace  a pro- 
duri  e il  tetano  nei  predisposti,  non 
è allora  da  attribuirsi  il  male  alla 
ferita  , nè  a riguardarsi  come  lrau> 

lUUtlCO. 

iVel  tetano  gaiiglionare,  dove  l'ir- 
l'itazione  è interna , ed  è o per  el- 
mintiasi , o per  bile  alterata,  o nei 
fanciulli  per  rneconio,  cagione  fre- 
quente del  Irisaio , concorrono  del 
pari  speciali  avvertenze  curative, 
tu  questa  caso , c dopo  e durante 
il  bagno  c le  frizioni  oleose , uno 
•le' migliori  laslalivi  per  i muscoli 
iiivoloiitarj  contratti  è l’olio  di  ri- 
cini, che  vale  insieme  anche  di  espul- 
sivo de’ vermi  intestinali.  Ottenute 
le  ovacuazioni  necessarie,  se  i sin- 
tomi di  telano  si  mitigano  o scom- 
piijono,  non  vi  è bisogno  di  passare 
lille  polveri  del  Dower;  mo  se  per- 
sistono, il  ricorrere  ad  c.sse  è indi- 
spensabile. Il  Irismo  impedisce  tal- 
solta  (li  far  prendere  per.  bocca  i 
niedicameiiti  ail'iiifenno.  R barbaro 
il  costume  d’ alcuni,  o di  spezzare 
i denti  incisivi,  u di  aprire  a forza 
la  mascella  e incunearla  ; non  vale 
nemmeno  l' introdurli  per  le  narici 
coll  canmila  elastica.  l,engraui|  di 
Bruxelles,  e Foimiier  propongono 
invece  di  far  passare  la  cannula  ela- 
.stica  dietro  i denti  molari,  dove  re- 
sta sempre  un  p'rtiigio  capace  di 
ern cedete  auesto  pcsia^gio 

0 lan  lo  la  causa  eccitatrice  per- 


manente sia  la  pletora  o la  diatesi  (1 1- 
gistica  del  sangue,  e il  tetano  sia, 
come  le  scuole  lo  appellano,  iiilium- 
malorio , conviene  che  preceda  iin 
salasso  al  metodo  di  sopra  annun- 
cialo p"r  la  forma  totaiio.  Cedendo 
i sintomi  non  sarà  mestieri  passare 
all’oppio,  alle  polveri  oppiate  del 
Dower  ; ma  in  caso  contrario  si  de- 
ve compire  la  cui’a  con  queste,  ce.s- 
sando  (lai  salassare  ulteriormente. 

iNei  casi  di  telano  reumatico  mil- 
l’  altra  pratica  addizionale  deve  se- 
guirsi unita  a (niella  che  il  tela- 
no esige  per  sé.  Noi  non  sapremmo 
disapprovare  che  in  luogo  delle  pol- 
veri del  Dower  si  dessero  IO  o li 
gocce  per  volta  di  alcali  volatile 
fìuore.  (tuesto  polente  diaforetico 
costituiva  il  mezzo  principale  con 
che  Francois  d’Aiixerre  curavai? 
guariva  i’siioi  t-tanici.  Kgli  prese 
per  norm.i  della  sua  terapeutica  il 
precetto  di  G.  l’isone  — /X'C- 

peliin  sudore  diffhicil  — e può  riguar- 
darsi come  uno  dei  più  felici  cura- 
tori del  tetano. 

Il  tetano  eccitato  da  natura  septi- 
ca  del  sangue  curavasi  dal  De  Ilacii 
cogli  acidi.  Il  Sarrasiii  proponeva 
anch’egli  di  trattare  In  malattia  con 
bevande  accidulalc  coll’  acido  nitri- 
co, e frizioni  all’esterno  con  pomata 
ossigenala.  Fournier  e Begin  con- 
trastano il  vantaggio  del  metodo  del 
Sarrnsin  : e di  vero  sappiamo  die 
l’ossigeno  conserva  più  a lungo  la 
irritahilità  muscolare.  In  tal  casi  me- 
glio è d’unire  i cliinacei,  o la  can- 
fora alla  nostra  polvere  oppiata,  e 
soddisfare  per  tal  modo  allo  scopo 
(Il  correggere  il  principio  septico  , 
quiitenus  fieri  votesi. 

La  stessa  china  unita  all’  oppio 
sarà  pure  l’unico  mezzo  al  quale  ci 
appiglieremo  nel  tetano  miasmatico, 
ossia  nella  perniciosa  tetanica.  Il 
medesimo  aiuto  ci  dovrebbe  valere 
contro  il  telano  che  sorge  sopra  un 
fondo  d'ipotrofia.  Di  che  non  è solo 
il  caso  che  io  già  vi  rimembrava  os- 
servato (la  P.  Frank.  Ma  molti  sem- 
bra averne  osservati  il  Fournier,  da 
che  egli  dice,  che  in  seguito  a grandi 
ferite  d’arme  da  fuoco,  seguite  da 
profuse  emorragie,  esiste  una  pro- 
fonda atonia  durante  il  corso  del 
tetano.  Il  polso  è lento,  iuleriiiittente. 


C,HO 


|ii‘.ToIi),  vontiicoinre.  I.o  stupore,  iidìi 
>iliotÌ7.ioi!L‘ iippnreiite  ilello  seiisibiiila 
precede  te  contrazioni.  Il  tetano  si 
la  iiniversBle,  e noiidiineiio  In  rigi- 
dità e la  tensione  «lei  inuscnli  non 
I*  molta,  (jiiesli)  stalo  «li  languore 
non  dura  che  là  o 20  ore,  e segue 
la  morte.  Io  iinn  Ito  mai  curato  nò 
%eduio  (li  tuli  tetani:  e temo  che  nei 
casi  del  Fournier  si  trattasse  piut- 
lo.^lo  di  agonie  con  convulsioni  te- 
taniche in  corpi  .sfiniti  da  pravi  per- 
dite di  sangue,  che  di  veri  tetani. 

Hicpilo<jo,  e CoroUdi'j. 

liiepiloghiitmo  i concetti  princi- 
pali che  abhinmo  stabilito  intorno 
alla  patologia  di  questa  nervosa  af- 
fezione. 

1.  ]'  indispensabile  a contrarre  il 
tetano  una  predisposizione. 

2.  Tale  predisposizione  esiste  nel 
si.stema  muscolure,  e consiste  in  una 
abitudine  a ritenere  la  contrazione. 

3.  (juindi  i più  predisposti  sono  co- 
loro che  forzano  li  sistema  motore  a 
liingiie  c violente  azioni  muscolari. 

4.  Fa  sede  organica  originaria  del 
tetano  è nella  libra  neuro-muscolare 
periferica  quando  le  irritazioni  sono 
esteri!. *. 

5.  K nel  midollo  spinale  quando 
iirilaziiuii  iutenie  eceilano  in  Ini 
.Tzinni  retiesse;  ma  la  tetanica  con- 
trazione lina  volta  eccitata  sussiste 
nei  miiscnio  'indipcndonlemenle  d;il- 
r azione  spinaV. 

»i  I-a  sede  del  tetano  può  e.ss<-re 
tanto  nei  muscoli  volonlitri  che  in- 
volontari ; quando  è in  questi  iilliinì 
«licesi  ganglionarc. 

7.  Il  inidollo  spinale  non  è inni  al- 
tro che  un  organo  di  trasmissione 
«leir  impulso  conlrattivo. 

8.  La  dilTusione  dello  spasmo  te- 
tanico si  fa  in  tre  modi:  t.  ()  dal 
punto  della  esterna  irritazione  agli 
altri  muscoli  volontari.  2.0  dal  cen- 
tro spinale  ni  muscoli  periferici. 
3.  O aai  iiuiscoli  organici  ai  volon- 
tari esterni,  e da  questi  a quelli. 

L’ nvveniineiilo  del  tetano  dopo 
cicatrizz.vti'  le  ferite  è spiegato  per 
la  difl'usione  subdola  dell' irritazione 
ai  muscoli  involontari,  c per  il  lento, 
propagarsi  da  questo  centro  al  resto 
«h-l  sisii*m,i  motore. 


10.  L.a  niilura  «lei  tetano  non  è nò 
llogi.stica,  nè  mimatiea,  nè  seplicii  ; 
nessuna  di  queste  «-ause  permanenti 
trasporta  nulla  della  propria  natura 
nella  affezione  tctniiica.  iVon  sono 
che  cause  eccitatrici  c nulla  più. 

11.  J,a  natura  del  tetano  è una 
sola,  essenzialmente  nervosa,  e sem- 
pre identica  a sé  stessa. 

12.  il,  tetano  non  consiste  nè  in 
unii  iiieiiingite,  nè  in  una  spinile. 
l,e  sperienze  provano  che  si  eccitii 
telano  senza  la  produzione  di  cole- 
ste flogosi  : c da  queste  dogasi  non 
si  ha  tetano. 

13.  La  meningite,  o la  mietile,  per 
il  turgor  vascolare  che  le  accompa- 
gna, sono  anzi  pro«tu(tricì  delle  pa- 
ralisi, p non  del  tetano. 

14.  K ammissiliile  la  divisione  sco- 
lastica (kl  tetano  in  traiiiuatico,  in- 
fiammatorio, reumatico,  gastrico  ec.., 
in  quanto  esprime  la  concomiiaiiz.i 
«lei  tetano  con  colesti  stati  morltosi, 
ed  è necessaria  alla  cura  di  essi  con- 
siderali come  cause  eccitatrici  per- 
inuneiili. 

15.  E ammissibile  il  telano  siiilii- 
matico,  ossia  un  tetano  che  si  tiene 
nei  prodromi  di  una  idiopatia;  mi 
l'iditipalico,  e il  comitato  sono  i piu 
frequenti. 

Ili.  Il  telano  idiopatico  è solitario; 
«;  il  vero  tipo  patologico  di  tulle  le 
affezioni  tetaniche. 

17.  l,e  eagioui  si  ordinnno  dietro 
a cotesto  lipó:  le  predisponenti,  qiiair 
do  hanno  per  sequela  un  patema  di 
animo,  generano  il  tekaiio  snlitari.i  ; 
inniudo  luintio  altre  cause,  geurrun  » 
il  tetano  comitato. 

18.  Il  tetano  ha  diverse  teniiina- 
zioiii  le  quali  sono,  o relative  alla 
diversa  iinlole  delle  cause  eccitatrici 
periunnenli , o ai  diversi  elementi 
costitutivi  della  sua  condizione  es- 
senziale. 

19.  Le  terminazioni  rcl.itive  ull.i 
cnnilizionepntologiea  essenziale  sona 
la  cessazionespontaiiea,  la  cessaziiuie 
per  tremore  e convulsione,  che  in- 
dica il  riordinarsi  del  circola  ner- 
voso : la  cessazione  |>er  moti  di  sca- 
rica, ossia  per  sudore. 

20.  Le  indicazioni  terapeutiche 
sono  o relative  al  telano,  <»  rcl.lli^o 
all"  iiiilole  delle  cause  p«*«’imiin;ati 
eccitatrici. 
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21.  Quelle  delle  cause  prendono  è mestieri  aver  sempre  dinanzi  alla 
carattere  dalle  varietà  loro:  quelle  mente  nella  cura  del  tetano;  1.  l)i 
del  tetano  consistono  nello  stentare  rivolgere  subito  la  cura  contro  la 
la  morboso  contrazione  muscolare  , forinu  tetanica.  2.  Di  ritenere  che  lu 
nel  procurare  la  dispersione  deiroc-  crisi  la  più  eflicace  per  il  tetano  in  sé, 
cumulamcnto  del  fluido  neuro-clcl-  e anche  per  alcune  delle  sue  principali 
trico,  e nell’  eccitare  la  febbre.  cause  permanenti,  è il  sudore.  ji<jer 

22.  Due  sommi  canoni  terapeutici  ptrpclKo  sudore  diffìual- 
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PBOPOSTA  COME  NEOVO  ORGANO 


DELLA 


SCIENZA  CLINICA 


DICIIIAR/iZIOIVE  DELL*  AUTORE 


Onde  eritare  qiiaUiu^i  ambiguità  o interpretazione  siaitlra , per  In 
gioventù  studiosa,  delle  voci  che  uso  di  font;,  movimenti,  farollà  orga- 
niche, fenomeni  di  azione  e di  funzione  organica,  percezione  centrale, 
elaborazioni  subiettive  dei  centri  del  sistema  senziente,  operazioni  di  rac- 
cogliere il  multiplo  nell'  unitiì.  snbieltivilA,  ee.;  dichiaro  che  in  esse  non 
intendo  di  comprendere  mai  il  principio  spirituale  e peiaante  che  regge 
l’ umano  organismo;  c per  ogni  altra  opinione  dirò  con  Marsilio  Picinn 
« In  omnibus  qua;  ant  nic,  aut  alibi  a me  tractuntur , tantum  aiserlum 
esse  volo,  quantum  ab  Ecclesia  comprobatur.  » E ciò  mi  inducono  a 
dìctiiarare  principalmente  le  nuore  espressioni  che  per  i nuovi  principj 
da  me  introdotti  in  questa  Patologia  Ii'sduttiva  ho  dovuto  usare. 


I 


Sì  che  dal  fatto  il  dir  non  sia  discorde. 

Ua^tk. 


Digitized  ByTTiw^le 


GLI  EDITORI 


Nel  (tare  in  luce  per  le  nostre  acquistalo  un  dirillo  di  non  essere 
stampe  la  Patologia  induttiva  del  (jiudicato  secondo  le  opinioni  prilo- 
rhiarissimo  prof,  Francesco  Pucci-  lofjiclie  del  (jiorno;  ma  piuttosto  può 
notti,  ci  è dolce  V annumiare  che  esigere  che  la  critica,  intiaini  di 
in  essa  conlengonsi  i fondamenti  di  sentenziarlo , si  occupi  specialmente, 
quella  Medicina  etiologica  che  tanto  di  conoscere  qual  sia  lo  scopo  che 
era  in  desiderio  de’  più  valenti  e sa-  l’ autore  si  è proposto  nel  dettare 
ri  cultori  dell’ arte  medica,  e che  pur  la  sua_  teoria.  Intorno  a questo  capo  * 
da  lunga  pezza  si  richiedeva  dagli  principale  si  aggirerà  il  nostro  eso- 
altuali'  progressi  delle  scienze  mtu-  me,  schivando  in  tal  modo  cosi  la 
rati , didi’  impulso  che  han  dato  al-  lode  come  il  biasimo , chè  nè  l’  una 
l’eclettismo  gli  Spreiwel , gli  Hart-  nè  l’  altro  si  potrebbe  usare  per  ora 
mann,  (/// Hufelandj  or  Hiliicnbrand,  senza  pericolo;  e tenendoci  insieme 
e dalle  riforme  che  fia  subito  il  me-  lontani  dalla  vanità  del  confutare 
tinto  di  ricercar  la  verità  per  gli  alcuni  particolari,  se  prima  i gene- 
lilusofemi  (li  un  Keid  , d’uno  Stc-  roli  principii  su  i quali  essi  poggiu- 
wart.,  d’ un  F'iclit,  d’ un  Kant.  E no  non  siano  chiariti  e compresi: 
siccome  de’ molti  prciii  di  (piesl’  o-  tanto  più  che  l’autore  della  Patolo- 
})era  esimia,  e del  lodevole  scopo  già  induttiva  potrebbe  ripetere  a sé 
eh’  ebbe  l’egregio  autore  nel  dettare  stesso  quel  concetta  di  Bacone;  Con- 
io sua  dottrina  dello  stato  morboso,  futalioiiuin  nullus  est  usua  ubi  de 
se  11’  è dilfusamentc  ragionato  in  un  principiis  et  ipsis  notionibus,  atque 
articolo  del  giornale  analitico  di  me-  etinin  de  forinis  demonstrationuin 
dicina  del  cn.  prof.  Strambio,  così  dissentimus  1).  » 
mi  è stato  avviso  di  far  cosa  non  « Tale  è sembrato  lo  stato  attuale 
che  grata  ma  utile  amara  a quei  delle  patologie  al  prof.  Fiiccinolli, 
che  si  faranno  a meditare  sul  dotto  eh’  egli  è stato  condotto  a formar- 
lavoro  del  patologo  urbinate,  il  ri-  sene  il  seguente  problema;  K ella 
portare  per  esteso  quell’  articolo  me-  possibile  la  validità  clinica  d’  una  pa- 
desirno.  _ tologia  .generale  ? Il  che  è quanto 

« Ogni  scrittore  che  abbia  voluto  dire;  E ella  possibile  una  serie  di 
Conservare  la  indipetulenza  della  sua  giudizi  sintetici  generali  i quali,  ri- 
ragion clinica  fra  le  correnti  tumul-  disretulenilq  per  tu  via  intermedia 
luarie  opinioni , onde  liberamente  dell’  analisi  sin  sopra  a ciascuna 
ritirarsi  indietro  fin  sopra  i fonda-  sintesi  particolare  empirica,  preseti - 
menti  empirici  della  scienza,  e quia-  tino  il  multiplo  dell’  osservazione 
di  aprirsi  un  cammino  più  retto  e perfettamente  d’  accordo  con  la  unità 

Jiiù  sicuro  alla  cognizione  delle  sue  del  giudizio  generale  induttivo 'f  È 
eggi;  ogni  scrittore  che,  partendo  statò  mai  aiicora  prodotta  una  si- 
ila questo  punto,  mostri  di  essere  mite  patologia?  Certo  che  no.  Ecco 
pervenuto  a formarsi  una  dottrina  perchè  Citlfen  al  letto  dell’  infermo 
dello  stato  morboso  che  è tutta  sua  dimenticava  la  dottrina  dello  spasmo; 
propria , e forse  anche  destinala  a Baglivi  non  volea,  curando,  che  sc- 
comunicare  un  nuovo  impulso  alla: 
scienza  tiiedesima,  ha  secondo  noiì  I)  b'uv.  org.  lib.  I. 
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giiire  V empir itmo  ippnn'aticfi  e iioiil 
I prerclli  ialroiimlriiuilici  ; /tedi  t 
Haiiuiz^iiii  ilimniticiwmto  i fali  oci- 1 
<U  e le  fermeiildzioiii  della  palolo- 
(jia  del  loro  leiiipo.  Koco  perché 
ijiiei  medevini  che  anche  o;/f;/  fanno 
plauso  con  parole  a cecie  moderne 
letnrichc,  posti  più  volle,  da  soli  a 
soli  a coniano  con  la  natura,  il  (jri- 

110  di  (fae.sla  Ionie  volle  ijli  percuolc, 
che  alla  fine  non  prendono  a nonna 
del  loro  operare  che  certi  doijwi 
empirici,  ricoiioscinli  come  veri  e po- 
silivi  nella  pratica  di  tulli  i tempi. 

/v  tulio  ipieslo  perché  y Perché  le 
accolte  paiolnijie  non  vrcseiitacano 
clinica  ralidilà  : non  aldiracr invano 
intei'o  il  nunirro  e le  ipialilà  le  più 
m'vie  al  presentarsi  de’ falli  : non 
comprendevano  neiniiieno' nella  sua 
pienezza  un  fallo  solo:  iinperocchè 
se  ne  addilaeano  ijinstainenle  il  fon~ 
do  morboso  primitivo,  non  si  riiiiii 
vano  le  complicazioni  ; se  insei/na- 
vano  la  natura  dell’  ejjéllo,  noli  sa- 
pevano comprovarla  j>tr  i rapuorli 
con  le  cause  sue;  se  lencan  ferma 
la  veduta  dei  clinico  nel  mitro  pa- 
toloijico,  ìos(  iavan  pas,sore  le  succes- 
sioni e le  crisi  senza  cercarne  i rap- 
jwrli  con  quello;  se  parlavano  di 
vià  , di  Icmperamenli , di  slaijioni , 
di  climi,  di  conslilnzioni  emiemichc 
ed  epidemiche,  l’ isolato  dogma  noso- 
loijico  olfiiscavn  subito  la  luce  di 
queste  splendidissime  guide  enologi- 
che , e tl  patologo  jio'ieca  lusingarsi 

111  bi‘U  curare  senz’  altenderle.  Quin- 
di è che  colali  patologie  abbrac- 
ciando non  sola  il  maggior  numero 
de'  falli,  ma  nemmeno  im  fallo  solo 
nella  sua  totalità,  la  clinica  non  po- 
teva mai  fidarsene,  e si  teneva  forte 
ad  alcune  sue  differenze  empiriche , 
ricavale  per  lo  più  dalle  causo  evi- 
denti, contenta  di  dire  (i  sé  stessa: 
rosi  facevano  i sommi  pratici;  e 
conlenla  appunto  di  ciò,  in  quanto 
ascoltava  dal  letto  degl'  infermi  sor- 
gere imperioso  un  grido  che  (liceale 
esser  quello  il  sentiero  da  doversi 
battere,  quello  cioè  positivodella  na- 
tura, e non  il  volulnle  ed  incerto  del- 
le opinioni.  Àpriamo  i volumi  della 
sloria  della  medicina.  Sono  apparsi 
sistemi  palologici  in  ogni  epoca  det- 
tati e sostenuti  da  ingegni  splendi- 
dissimi, da  melili  dottissime  e con 


fatiche  lunghe  ed  immense.  Àìlora 
non  sarebbe  riescilo  a nessun  scrit- 
tore di  aprire  una  scuola,  di  fondu- 
re una  dottrina  con  qualche  disser- 
lazioncelln  o qualche  nolerelUi  spar- 
sa qua  e là,  come  1“  esca  si  gilta  a’ 
polli.  Con  tnlla  la  oscurità  che  si 
vuol  rimproverare  a que'  tempi,  seti- 
livano  però  allora  quegli  scnillori , 
che  a fondare  un  sistema  bisogna- 
vano opere  tali,  che  tnlla  ni  im  gran- 
dioso yrospello  preseli  lasserò  la  scien- 
za,sebbene  assoggellala  alle  loro  pre- 
dilelte  opinioni.  ' K con  tulio  questo 
mollo  non  andava  che  i sistemi  rovi- 
navano, e tornavano  i pratici  a ri- 
prender le  norme  jier  la  conoscenza 
e la  cura  de'  morbi  dalle  suddette 
empiriche  differenze.  K il  tornare  a 
lai  pillilo,  SI  é sempre  detto:  ritor- 
nare alla  Aledicina  ippocratica.  ». 

« .Vci  quali  sono  queste  differenze 
che  hanno  sempre  primeggialo  nella 
pralica,  alle  quali  si  è sempre  ritor- 
nato dopo  il  cadere  delle  patologie  ? 
Si  è sempre  dislinla  in  pralica  la 
condizione  reimintica  in  alcnne  feb- 
bri o altri  morbi , come  quella  che 
ha  sempre  imposto  ai  clinici  osser- 
vatori un  regime  terapeutico  parti- 
colare. Si  é sempre  dislinla  la  con- 
dizione inriiiniinatorin,  come  esigente 
aiuti  che  non  convengono  che  àd  es- 
sa. La  debolezza  assolala,  /'inopia 
tli  nutrizione,  ha  ancor  essa  forma- 
lo sempre  un  genere  che  ha  imposto 
ai  clinici  la  dieta  nutriente.  Si  è 
sempre  riconosciuto  lui  genere  par- 
ticolare di  morbi  coniraddistinlo  da- 
gli altri  per  iliscrasic,  cacochimie, 
ec.  Si  è domilo  sempre  da  questi  fon- 
di diversi  patologici  dividerne  un  at- 
iro esigente  aiuti  tutti  suoi  propri, 
cui  si  è dato  nome  di  nervoso.  J/a 
qual  è stalo  il  motivo  per  cui  si  è 
tempre  fallo  ritorno  a questi  punii 
ogni  qual  volta  si  è voluto  ristorare 
la  pratica'/  E slata  questa  una  su- 
perstiziosa devozione , o pervicacia 
negli  antichi  ammaestramenti  / 0 
non  piiilloslo  in  siffatte  differenze 
empiriche  è riposta  una  verità  , mu 
secreto  di  essa  natura  ? Come  disco- 
prirlo y À quest’’  uopo  il  prof.  Pucci- 
nolli  divide  l’ Eiiipirisino  cnnico,  o 
sia  quello  in  che  è mescolala  l’arte. 
(/(i/t  Empirismo  puro,  o sia  da  una 
cerla  qual  serie  di  falli  archetipi 
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rite,  lasciali  iuleramenle  a sé  stessi, 
si  (lisciolgoito  yer  sola  opera  di  na- 
tura. In  (fuesli  egli  avvisa  di  scopri- 
re la  detta  verità  nel  suo  carattere 
generico,  come  non  alterata  per  nin- 
na guisa  dall’  arte  medica.  Si  sono 
dati  e si  danno  esempi  di  febbri  reu- 
matiche semplici  contralte  per  sop- 
pressa traspirazione , e discioltesi 
coti  ispontanei  sudori;  esempi  di  si- 
noche  infiammatorie  disciollesi  spon- 
taneamente per  una  epistassi;  esein- 
pi  di  atonie  per  inedia,  cessale  dopo 
aver  potuto  secondare  a sufficienza 
i bisogni  nutritivi  ; esempi  di  caco- 
chimie  per  vita  menata  in  arie  umi- 
de, basse  , impure,  o per  alimenti 
usali  nouconfacevoli  alla  nutrizione, 
cessale  o per  depositi  spontanei  alla 
cute  di  (pielle  materie  corrotte,  o per 
aria  rinnovala,  o per  miijliore  e più 
sano  uutrimenìo  ; esempi  di  nervose 
affezioni  prodotte  da  morali  cause, 
e per  esse  morali  cause  spontanea- 
mente disciollesi.  Ora  questi  sono 
gite’  tipi  morbosi  primitivi,  .semplici, 
naturali  che , a parere  dell'  autore, 
costituiscono  l’ Kmpirismo  puro,  e 
che  dovevano  servire  di  pietra  di 
paragone  per  riconoscere  se  /’  empi- 
rismo clinico,  0 sia  quello  in  che 
entra  i opera  della  medicina,  ab- 
bracciava essenziali  differenze  che 
concordassero  con  cotesto  puro  in 
che  non  opera  che  la  natura,  e se 
conteneva  in  sé  qualche  vero  riposto 
che  partisse  da  leggi  naturali  al- 
l'umano  organismo.  E di  fatto,  per- 
chè l' empirismo  clinico  ha  mantenu- 
to sempre  cosi  fatte  differenze?  Per- 
chè il  criterio  a juviintibiis  gli  ha 
insegnalo,  che  una  classe  di  morbi 
prodotti  da  note  cause,  e offerenlesi 
con  certi  sintomi,  ha  potuto  esser 
curata  prosperamente  coti  una  data 
classe  di  rimedi.  Ma  come  riesci  il 
suddetto  empirismo  a classificare  co- 
lesti rimedi?  Stando  al  fatto  delle 
azioni  loro  clcUivc.  E qual  criterio 
clinico  li  guidò  nella  scelta  di  que- 
sta o queir  azione  elettiva  ? //  osser- 
vare come  e per  qual  via  i morbi 
semplici  che  costituivano  l’  archetipo 
delle  già  riconosciute  differenze,  fa- 
sciali a sé  stessi,  erano  disciolti  da 
questa  o quella  naturale  cvacuazio- 
jtc,  c l’ im ilare  queste  ultronee  de- 
terminazioni della  natura  con  I'  o- 


pera  di  rimedi  studiati  e scelti  per 
le  loro  azioni  elettive.  E di  fatto . 
che  opera  la  clinica  nella  condi- 
zione reumatica?  Promove  sudori, 
urine  e ventrali  evacuazioni , o 
rianima  l’  esalazione  esterna  cu- 
tanea mercè  gli  epispastici-  Che  ope- 
ra la  clinica  nella  condizione  in- 
fiammatoria? Il  salasso,  le  beramte 
acquose,  refrigeranti , diluenti,  la 
dieta  tenuissima.  I\ella  condizione 
opposta  o sia,  come  V À.  la  chiama, 
d’ ipotrofia  ? i'sa  vitto  nutriente,  po- 
zioni gelatinose,  farmachi  ristorato- 
ri della  facoltà  assimilativa.  IS'ella 
condizione  carochimica  ? lisa  gli  an- 
tisettici, cambia  la  qualità  delle  po- 
tenze  vitali,  alimenti,  aria,  ec.,  apre 
anche  artificiali  emuntori  perchè  gli 
umori  viziati  escano  per  qualche  ina, 
al  altre  simili  cose.  Che  opera  final- 
mente nella  condizion  nervosa.'’  du- 
cile qui  tenta  di  contrapporre  al- 
r animo  sensazioni  più  confacevoli 
alla  euritmia  sensitiva,  e fra  i rime- 
di trasceglie  quelli  che  mirano  spe- 
cialmente alla  funzione  sensoria  de' 
nervi ^ » 

« È questo  a un  di  presso  quel 
lutto  che  si  è fatto  sempre  nel  clini- 
co empirismo  ; e dicendo  ciò  si  viene 
a dire,  che  V empirismo  clinico  (in- 
lendesi  sempre  di  quello  non  interes- 
sato a mandare  in  auge  un  sistemai 
non  è mai  stalo  altro,  che  una  imi- 
tazione delle  leggi  nalnrali  dell’em- 
pirismo puro.  Laonde  le  (lilferenzr 
empiriche  primitive  eh’  egli  ha  sem- 
pre adottalo  rispondono  con  quelle 
che  c/ia  si  erano  di  per  sè  annun- 
ciate ne'  tipi  morbosi  dell’empirismo 
puro.  Questo  è dunque  quel  vero  ri- 
posto, che  come  dettalo  da  essa  mi- 
tura  ha  voluto  sempre  riprodursi 
nella  clinica  fmeno  pochissime  ecce- 
zioni o mod  i fica  zi  Olii J a dispetto 
delle  più  pensate  e lusinghevoli  teo- 
rie. Ond'èche  il  riprenderlo  non  fu 
mai  superstizioso  partito  ma  asso- 
luta necessità  ; e il  detiare  che  fe- 
cero le  norme  della  pratica  su  quelle 
tracce  tm  Grani,  un  Hydenham,  un 
Itorsieri,  un  Frank,  e t’ essersi  tro- 
vati i dettami  di  quest’  ippocratici 
e dovunque  e da  tutti  i ueri  clinici 
d'  accordo  con  la  verità  de'  fatti,  ne 
rendono  iinaroiivincentissima  prova.» 

■ Quantunque  però  comprovale  da 
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t'Mrt  natura  siffatte  empiriche  diffe-  sero  l’alto  valore  tale  forza  d’ in- 
rcnze,  si  può  dtmaiulare  a rincontro.  gc(jiio  da  trovare  in  esso  delle  leggi 
perchè  cedettero  sì  facilmente  e si  patologiche  ; ma  perchè  i rish'elti 
spesso  all'  urto  de'  sistemi  ? Qui  ri-  confini  della  fisica , chimica,  fisiolo- 
sponde  il  Puccinotli:  perchè  rimasero  già,  ec. , non  pcnnellecaii  foro  di 
sempre  nella  loro  rozzezza  empirica;  vedere  quella  estensione  o generalità 
jierchè  non  furono  mai  comprovate  di  rapporti  che  avrebbe  flovuto  ave- 
reali in  UH  modo  teoretico;  e per-  re  come  dimostranti  un  principio  ri- 
rhè  mancando  questo  modo,  aiularo-  cavato  da  quell’  empiriche  i^erità  : e 
no  soggette  anche  ad  errori , sprov-  non  poteiulo  qiiiiuli  dargli  un  aspet- 
viste  com'  erano  di  un  principio  on-  ta  di  teoria  che  corrispondesse  alla 
de  scoprirle.  Stando  ai  sintomi,  non  grandezza  della  sua  direi  quasi  ve- 
jiolevano  apparire  sempre  certe;  c riM.  colossale  empirica,  si  ristettero 
se  il  genio  e la  lunga  esperienza  del  a questa,  forse  Icmeiulo  ancora  di 
clinico  non  aiutava  la  delermhiazio-  non  ismarririie  le  tracce  addenlran- 
ne  della  differenza,  si  poteva  cader  dosi  in  essa  un  po’  troppo  con  la  ra- 
iìi  fallo  si  dall'  empìrico  come  dal  gione.  Per  conseguenza  restando 
sistematico.  Il  criterio  dell'  Ozion  dei  empirica  anche  la  dottrina  delle  eau- 
rimedi  era  tardo  e spesso  ambiguo,  se  elidenti,  il  destino  delle  differenze 
ìppocrate  aveva  inspirato  gran  confi-  de' morbi  da  essi  dedotte  non  era 
ifenza  nelle  cause  remote.  L’ eliologia  mai  per  cangiare,  nè  polca  mai  so- 
empirica  da  lui  fondala,  specialmente  slenersi  contro  te  nuove  teoriche, 
rigiiardoalleduegitmditau.sede'mor-  ne’ suoi  caratteri  naturali  c itKon- 
hi  popolari  aria  e liliinenti,  sommili i-  cussi.  » 

strava  altro  grande  appoggio  alla  « Le  quali  teoriche,  riconosciuto 
diagnosi,  e forse  il  più  sicuro.  Bene  facile  il  combattere  il  fallo  o V au- 
se ne  avvidero  Si/deiiham , Jiaglivi , torilà  non  fiancheggiati  dal  ragio- 
Ziinmcriiiaiiu  c Jiorsieri , i quali  lutmciilo  metodico,  affinché  questo 
(«/«ero  fn  (loUrina  (Ielle  emise  evulen-  non  fosse  più  vincolalo  da  coleste  j 
ti  come  il  cariline  più  sicuro  per  la  enipirirhe  leggi,  fissarono  il  principio  i 
cognizione  delle  differenzede'  morbi,  di  causalità  nell' effetto  stesso  ; e per  i 

e a quella  sola  ricorrevano  quando  tal  modo  postergato  tutta  ciò  che 
i sintomi  fil  che  doveva  sfiesso  acre-  poteva  guidare  alla  retta  iiilervir- 
nire ) erano  loro  infedeli.  Jlla  anche  luzione  di  cotesto  effetto,  o sia  aelbi 
questo  concetto,  mancando  di  essere  condizione  morbosa  che  è quella  in- 
appojggiato  ad  una  legge  organica  cognita  che  mira  sempre  il  clinico 
o fisica,  restava  sempre  esposto  per  a discoprire,  fu  falla  essa  medesima 
una  parte  ail  essere  adombralo  nel  un  prinripio  anticipalo  di  cognizio- 
suo  vero , ogni  rolla  che  gli  effetti  ne.  E ciascuno  vede  che  per  eseguire 
troppo  più  palesemente  non  si  Irò-  ciò  non  v’  era  altra  via  che  iinpri- 
vassero  corrispondere  alle  dette  ca-  mere  su  quella  iiirognila  un  suggello 
gioiti,  per  l’  altra  ad  essere  coiilrad-  ii  priori,  al  qiiole  poi  si  sareoberii 
detto  ogni  volta  che,  nel  complesso  subordinali  i fenomeni  rimanenti,  c 
delle  cagioni,  ad  una  piiitinslo  che  si  sarebbero  ancora  accomodale,  le 
ad  uii’  altra  fosse  panilo  di  altri-  nuove  differenze  essenziali  de’morbi. 
buire  i delti  effetti.  Cosi  anche  que-  Questo  è I’  artifizio  usalo  da  tulli 
sto  punto  splendidissimo  di  mediche  quanti  i sistematici.  Se  non  che  ai- 
cognizioni  fusalo  da  Jppocrate,  cioè  cani  di  questi  ( come  osserva  l’  J.) 
le  cause  evidenti  ( quaiitiinque  pure  volendo  pur  mentire  un'  olteanza 
da  sommi  uomini  con  escinnio  di  con  l’ empirismo,  desunsero  da  qiie- 
felicità  c di  utilità  memorabile  seni-  sto  un  fatto  di  generai  convenzione 
prc  nella  storia  dell' arte  sia  stato  e verificabile  in  clinica,  e soffiando 
adoperalo , massimamente  po’  morbi  dentro  In  gallozzola  iiiccssantemen- 
delle  stagioni,  per  gli  endemici  e te,  tanto  là  dilatarono,  finché  l'im- 
gli  epidemici  costituzionali  J restò  magiiie  della  maggior  parie  de’  mor- 
tuttavia  sempre  nel  suo  empirismo:  bi  vi  si  vedesse  dipinta.  Nel  mentre 
non  jterchè  mancasse  a quegl’  Jppo-  però  che  /’  emjìirisino  era  affano  al- 
cralici  che  P usarono  e ne  compre  lontanato  dai  primi,  era  tolto  solo 
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}>«r  un  terzo  dai  secondi  ; e cosi  se 
(file' primi  andavano  tutti  in  fallo, 
t secondi  non  ijiiinijevano  col  vero 
chea  un  terzo  de'  falli,  abbracciatulo 
il  resto  con  te  ipotesi.  Queste  sono 
state  fa  parere  dell'  .1.)  te  coijnizio- 
ni  per  cui  nè  l' empirismo  clinico 
nè  l’ empirismo  pura  hanno  potuto 
mai  conseijiiire  una  maniera  di  ra- 
{lionamento  paloloijico,  che  confer- 
masse in  modo  teoretico  qiie'  sommi 
iientri  de'  morbi,  che  ordinariamente 
loro  comandava  di  riconoscere , co- 
me r uno  dall'  altro  distinti,  la  spe: 
rienza  e la  dottrina  delle  cause.  È 
da  mollo  tempo  che  i patologi  sono 
assuefatti  a rimescolarsi  dentro  il 
processo  intimo  morboso  , e cercare 
di  trarre  da  essa  gli  elementi  per 
conoscerlo , senza  il  soccorso  delle 
cause  evidenti,  ./bbandouata  questa 
scorta  una  volta  , perchè  non  com- 
provata dalla  ragione  teoretica,  su- 
bi col  tempo  tutte  le  vicende  che 
molle  altre  verità  travedute  e iwit 
dimostrale  hanno  dovuto  subire  dal- 
l’ andamento  vorticoso  dello  spirila 
umano.  Quimli  non  è meraviglia  se 
oggi,  che  per  la  della  viziosa  abi- 
tudine si  sono  le  menti  tanto  dilun- 
gate dalla  dottrina  delle  cause,  la 
stimano  alcuni  di  troppo  astrusa  in- 
telligenza; e posto  dii,  onde  l’ amor 
proprio  non  se  ne  gravasse  e l'  ac- 
collo metodo  non  ne  patisse,  doveva 
poi  anche  essere  dichiarala  inutile, 
incerta,  e persino  dannosa.  Avverte 
però  il  l’uccinolti  che  nella  ricerca 
dei  rapporti  fra  le  cause  e gli  effetti, 
il  lutto  sta  nel  sitiiiirsi  bene  , e che 
tensa  avere  studialo  questo  punto 
giusto  di  posizione  quelli  non  si  veg- 
gono, non  si  trovano,  non  si  deter- 
minano. E in  tanto  che  una  parte 
di  colesti  detrattori  stimerà  più  cer- 
to e più  bello  il  sostituire  al  criterio 
delle  cause  evidenti  un  grano  di 
tartaro  emetico,  e con  questo  pre- 
tenderà di  scandagliare  kt  natura 
dtfmorbi;  fintantoché  un’  altra  parte 
di  essi,  rancandosi  d’ infiniti  cavilli 
e difficoltà  intorno  alle  cause  evi- 
denti, schiverà  di  affidarcisi  perchè 
non  ne  conosce  ancora  tutte  le  mo- 
nadi t le  enlclecliie,  e tutta  si  con- 
fiderà piuttosto  nel  misto  organico, 
conus  a scorta  più  sicura  e più  lu- 
minosa; certo  che  non  si  verrà  mai 


a fondare  una  vera  filosofica  dottri- 
na dello  slato  morboso  in  reluzion". 
con  quella  delle  sue  cause.  » 

« Stabilito  adunque  dal  prof,  l’iic- 
cinotli  1)  per  base  delle  sue  analisi 
c delle  sue  imltizioid  il  summeiiln- 
valo  empirismo,  egli  si  dette  a cer- 
care se  poteva  dà  quello  scaturire 
una  patologia,  per  la  quale  ijucl 
vero  eh'  esso  contiene  venisse  ad  es- 
sere dimostrato  in  modo  tale  teore- 
tico, che  le  sue  accennate  differenze 
de'  morbi  fossero  comprovale  insie- 
me le  più  conformi  alle  leggi  clini- 
che e fisiologiche  ; Iole  iusomma  che 
I principi!  patologici  fossero  altrel- 
tante  espressioni  complessive  dei  ri- 
sultali ollenuli  per  una  parte  dalla 
clinica,  pei'  l’  altra  dalla  fisiologia. 
In  modo  che  ogni  legge  patologica 
che  da  questo  metodo  scaturisce,  fos- 
se paragonabile  a quella  incognita 
che  scaturisce  dalla  comparaziaue 
di  due  membri  (f  una  eiiiiazioiie.  E 
queste  due  fondamenta  della  patolo- 
gia del  Puccinolli  le  danno  una  im- 
pronta di  validità  , forse  maggiore 
di  qualunque  altra  immaginata  o 
accolla  finora.  Tutte  le  patologie  fi- 
nora costruite  unicamente  sopra  dati 
fisiologici  hanno  poi  dovuto  forzare 
rempirismo  clinico  a piegarsi  a’ loro 
concetti;  quindi  esse  o non  abbrac- 
ciarono tutta  la  pratica,  o ne  vizia- 
rono questa  « quella  parte  : tutte  le 
patologie  che  non  vollero  uscir  mai 
dello  stalo  morboso,  e non  esser  mai 
altro  che  un'analisi  della  sintesi  em  - 
pirica  , dovettero  sempre  temere  la 
induzione  : per  conseguenza  spo- 

gliarsi d'ogni  legge  generale  che  po- 
tesse discoprire  il  vero  legame  dei 
fatti,  e,  sempre  ristagnando  nella  ini- 
iiiilri  analisi  dei'particolari,  disuni- 
re , isolare  e danneggiare  piuttosto 
alle  stesse  comunanze  empiriche,  di 
quello  che  dar  loro  una  dimostra- 
zione teoretica  di  realtà.  Quest'  ul- 
time anzi  fa  parer  dell’À.J  esclude- 
rebbero la  possibile  realtà  di  qua- 
lunque filologia  generale.  Quelle 
prime  sono  patologie  generali  : ma 
perchè  ili  esse  il  concetto  palologico 
è figlio  della  proposizione  aulici- 
patii  di  fisiologia  non  hanno  consò 
una  clinica  validità.  » 

Oioriiale  Ànal.  di  Med.,  XI. 
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Affinché  perlanlo  i falli  (Mio  sia- 
lo morboso  colleijali  per  somirjtiausa 
ili  iialitra  daWeinpirisino,  restassero 
tal  (inali,  e la  pulotonia  non  facesse 
che  trame  te  Mjiji  e le  raijioni,  che 
ben  colleijali  dull'  esperienza  li  di- 
iiiostrano;  affiucitè  ijiiesle  raijioni  si 
trooassero  in  relazione  co’  falli  dello 
sialo  sano,  e unesli  con  le  legiji  del 
moiulo  della  natura  esterna , biso- 
iinava^  ricercare  se  poteva  trovarsi 
un  principio  che  discoprisse  e deter- 
ininiisse  un  perché  teoretico  della 
eliolojia  empirica  e delle  comunan- 
ze empiriche  di  sopra  mentovate. 
Piinyansi  d(t  una  parte  tutte  coteste 
cause  evidenti,  e « lato  a loro  tutte 
coteste  somiijlianli  nitture  di  morbi: 
aliar  è la  léijije  per  cui  dall'  una  o 
ilidl'allra  di  si/falle  cause  remote  ne 
venijono  sempre  gli  stessi  generi  di 
malattie  ? Se  (luesta  legije  è reperi- 
bile , il  problema  delle  patologie  é 
risolalo  ; se  non  è reperibile  ^ cioè 
se  non  v'tia  mezzo  di  scoprire  e de- 
terminare i rapporti  tra  la  causa  e 
/’  effetto  , te  patologie  (jenerali  non 
potranno  mai  essere  un  organo  della 
scienza  clinica.  Non  si  può  negare 
(d  i>rof.  Pucci  notti  il  vanto  di  àvere 
scoperto  questo  gran  vuòto  della  me- 
diana come  scienza,  e di  aver  ten- 
talo di  riempierlo  con  la  legge  del- 
ì’Afki^jtì  FnsioLor.icÀ.  Que'sio  prin- 
cipio, come  rcgije  i rapporti  fra  la 
ualnra  eslernd  e l'umano  organismo, 
e non  i rapporti  semplici  «iinpres- 
sione  dhuiinica  o meccanica , ma 
(pielli  (li  com|)c!ielrazioiie  cliiinieo- 
(ii'i-'iiiiica  nello  stalo  fisiologico;  cosi 
vale  a render  ra(iioiie  di  quelli  che 
fra  le  cause  c gli  effetti  avveitijono 
nello  stalo  morbosa.  Le  principali 
cause  di  muluttie  •appartengono  a 
quelle  potenze  che  circondaùo  sem- 
pre l'umiino  organismo , e che  sono 
insieme  le  prime  cause  di  vita.  Cia- 
scuna di  (jiiesle  nello  stalo  fisiologico 
ha  uitaffinilà  per  i/itesla  o j)?r  f;ùe//o 
funzione  pi'imilivn  dell'  orgunismo. 
Hendendosi  nocive  quelle  potenze,  e 
facendosi  cause  remote,  i laro  elfétli 
devono  per  la  hiedetima  legge  loca- 
lizzarsi in  quei  sistemi  che  servono 
a quella  data  fitnzlane.  con  la  quale 
Irovavasi  in  rapporti  di  affinità  la 
detta  potenza  nociva.  Nel  perlurha- 
menlo  di  qnesla  funzione  consiste 


( secomlo  l' À.  ) la  causa  prossima , 
rifiutandosi  egli,  ad  esempio  del  Sy- 
denham  e del  ffaglivi,  dal  conficcar- 
la nei  uascomligli  della  mistione 
(love  lutto  è bufo,  e dove  non  è ne- 
cessario che  giunga  la  ragion  clini- 
ca per  ben  conoscere  una  malattia , 
e per  ben  curarla  f vedi  lib.  II,  c III, 
% i-2J.  Le  maniere  spoiilanee  di  crm 
con  le  quali  la  detta  funzione  si  ri- 
ordina, e che  si  osservano  nei  morbi 
archetipi  dell’empirismo  puro,  si 
traggono  con  seco  caratteri  corri- 
spondenti alla  funzione  pertnrbalu ; 
e le  operazioni  salutevoli  de' rimedi, 
adoperali  dall’  empirismo  clinico  al 
medesimo  riordinamcnio  della  detta 
funzione,  non  sono  cjie  imitative 
(Ielle  dette  determinazioni  spontanee 
di  crisi,  .-/diim/iie  può  formarsi  una 
concatenazione  di  criteri  patologici, 
che  abbraccino  tulio  intero  il  fallo 
pratico  dalle  sue  cause  ai  suoi  modi 
corrispondenti  di  terminazione.  E 
nesto  avverandosi  in  più  fatti,  si 
a per  i rapporti  tra  la  causa  re- 
mota e la  prossima,  discoperti  dal- 
l’affinità fisiologica,  il  precipuo  fon- 
damento per  {stabilire  le  categorie 
de'morbi  ulenlici:  e siccome  (secondo 
il  Pnccinollil  coleste  categorie  già 
esistevano  nell’ empirismo,  cosi  per  i 
delti  criteri  patologici  si  ha  una  ma- 
niera (li  ragionamento  il  più  alto  a 
confermarle  in  modo  teoretico.  • 

« Lo  scopo  adunque  principale 
della  dottrina  del  Puc.riiiotli  è stato 
quello  (se  bene  lo  iniciulemmoj  non 
(li  creare  nuove  d'ifferenze  o nature 
de’  morbi , ma  solo  di  cercare  e de- 
terminare per  l'aiKilisi  e t'iiidiizione 
una  nuova  dimostrazione  teoretica 
a quelle  differenze  essenziali  medesi- 
me rhe  r empirismo  clinico  aveva  già 
riconosciuto.  E che  cotesta  dimostra- 
zione sia  quella  che  parledalle  viscere 
stesse  del  fatto,  è comurovato  da  ciò 
che  nella  patologia  dell’,!,  o tu  ascen- 
di dall'  empirismo  per  l'  analisi  al- 
l'induzione. e sei  condotto  alle  leggi 
eh’  egli  staoilisee , o da  qiKsle  leggi 
discendi  per  ratialisi  snll’empirismij, 
ed  esse  non  ti  conducono  che  a quelle 
medesime  differenze  empiriche  dalle 
quali  In  eri  parlilo.  Lo  scopo  per- 
tanto di  ritornarci  ad  esse,  e di  mo- 
strarci che,  mentre  noi  staremo  fer- 
mi in  questi  punti  positivi  della 


I 


I 


ic:;:ie-d  by  Google 


69i 

sdenta,  non  tnaiuaiio  essi  (/i  eiserlpùtreiiza,  che  l' arcogUmeitlo  dei- 
sostenuti  da  tutto  lo  splendore  della  V Opera  del  prof.  Pnccinolti  non  à 
odierna  fisiologia,  o per  lo  meno  che  stalo  né  si  difficile  nè  sì  tardo  come 
questa  ha  altrettanti  aditi  afìerli  per  si  irmeva:  il  che  prora  che  la  nuova 
tnodilicare  e variare  le  sue  strette  edurazion  medica  promessa  don’c- 
alleanze  a norma  dei  suoi  progressi  clettisino  aveva  già  preparato  ql’in- 
con  lo  stalo  morboso , non  è dubbio  telletli  ad  una  dottrina  che,  cohside- 
c!\e  non  sia  quello  che  dà  insieme  randa  1'  uomo  in  corrispondenza 
la  maggior  ampiezza  e validità  alla  co'  grandi  processi  della  natura  estc- 
palologia  induttiva,  e la  converte  in  riore,  poteva  dar  loro  qncli ampiezza 
un  nuovo  orj?itno  della  sdftizn  eli-  e sicurtà  di  vedute,  che  più  sono 
iiica.  Imperocché  il  tema  eh’  egli  si  in  concordia  con  gli  attuali  progres- 
e proposto  (se  a noi  ben  pare)  è il  si  della  scienza  ; e partendo  dai  fat- 
seìjuenle  : « Trovare  tali  condizioni  ti  più  semplici  della  natura  morbo- 
« di  morbi  che,  appena  determinate  sa,  inspirar  loro  quella  fiducia  che 
« come  effetti  di  date  cagioni , sag-  sanno  inspirare  tutti  ipte  felici  con- 
« geriscano  fiiidicnzioii  ciirulivu  la  cepimenli  ch’ebbero  a prima  direi - 
« più  conforme  alle  leggi  di  natura  Irice  la  natura  medesima.  IH  falli 
« verificate  neir empirismo  puro  e vedemmo  tosto  come  i giornali  di 
• imilale  dall' empirismo  ippocrali-  Uilaiio , di  Torino  non  nicii  che  i 
« co;  e per  determinarle  come  effetti  nostri,  «c.  uè.  parlassero  con  assai  lo- 
« di  date  cagioni,  trovare  un  priii-  di,  e come,  diffusa  rapidniivnle  fra 
« cipio  che  discoprisse  i rapporti  fra  « veri  pensatori  di  questa  iiielropoli 
« la  causa  remota  e la  prossima  ».  la  dichiarassero  la  migliore  fra  le 
La  critica  adunque  dovrà  occuparsi  patologie  in  fin  ad  óra  coiiosciu- 
nel  ricercare  se  ipiesto  è runico  tema  te  ij;  vedemmo  come  valse  a promo- 
che  possa  proporsi  un  patologo  per  vere  lo  spirito  delle  mediclie  topo- 
coiidiirre  alla  maggiore  validità  eli-  ffrufie,  le  quali  non  sono  altro  che 
nica  possibile  la  'scienza  dello  stalo  luminosissime  prove  della  necessità 
morboso;  e,  posto  che  sia  l'unico,  ed  utilità  della  medicina  eliologica: 
ricercare  se  v hanno  altre  rie  per  vedemmo  in  fine  introdursene  i prin- 
giiingere  a risolverlo,  diverse  da  cipiì  nelle  migliori  scuote  d’Italia, 
'quelle  che  da  sé  stesso  si  è aperto  il  adoperarsi  bèllissimi  ingegni  ad  in- 
prof. /'iicciiiotli.  tjiiaiilo  perù  ere-  stitnirue  de’  confronti  con  le  scuole 
diamo  che  non  sia  facile  giungere  a di  Francia,  c adottarsene  eziandio  il 
gueslo  per  parte  dei  critici,  aliret-  nuovo  liuguaggio2J.  Ciò  non  pertau- 
tanto  Icniaino  diffirilc  per  ora  che  lo,  come  avvièiie  di  tutte  le  aotlrine 
la  patologia  iivlultiva  trovi  buoii’ac-  che  debboiisi  aprire  un  libero  scn- 
coiflieiiza  Ira  una  moltiliidiiie  assue-  turo  ntlrnverso  le  grandi  fazioni  del 
falla  a pensare  diversamente  e ve-  giorno,  ebbe  aiicli'e.ssa  critiche  acer- 
dere  le  cose  sotto  altro  aspetto , e he  ed  uccaiiiti  contrasti  a durare , 
grida  alla  croce  a rliiuiique  non  e non  le  iie  mancano  tuttora  f>er 
sèguiti  la  sua  parte.  Ma  ìii  mezzo  a parte  d'alriiiii  Areiaiialiticì,  che  pre- 
quesla  prepotenza  di  opinioni  si  ve-  tenderebbero  sedersi  da  soli  insù 
de  pure  che  non  mancano  liberi  in-  lo  scanno  della  italiana  patologia 
gegni  indomabili  cosi  dalla  lode  co-  Ma  g.'icsle.  ombre  non  valsero  che  a 
me  dal  biasimo:  e utili  e gravi  prò-  farne  risultare  magginrmeiile  la  Iure. 
duzioni  germogliano  nel  silenzio  e c a diffonderne  vieppiù  i nuovi  prin- 
maturano  mi  tempo  , non  dovendo  cipii  3).  La  nuova  educazioii  medica 
essere  confermale  che  da  quella  ten- 
denza inevitabile  dello  spirilo  del  i)  ùrchwi  Ji  .Me<l.  e Chir.OUuhre  i830. 

secolo  versa  un  pillilo  di  progres-  2)  V.  Lezioni  di  puiobgla  di  Uroussais 

siane  , che  è sempre  contrassegnala  voLjurizz  te  e comineutute  da  E.  SoLiri 
dalla  comparsa  di  gnalclic  opera  ori-  e L.  Gh'glini.  Genova  1832.  E i Cmnt 
ijiliale.  » potoluijui  del  di.  dotlor  Solari  sul  Cholera- 

Fin  qui  l’articolo  del  ineiilovalo  moiLu.,-.  (tciuivi  1831. 

Giornale.  Fri  alle  ultime  parole  di  I 5)  V.  Ri.giosla  ad  uà  Art.  della  Bill . 
questo  possiamo  aijgiiiiujere  con  com-l  italiana  er.  M.icerai,i  1829.  Lettere  palo- 
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III  lUtlia  è ormai  iiieominciala,  e liz  i iiggiiiitlti  e modiGcuzioni,  delle  qitah 
l’aliilogiii  in<ÌuUÌTac/i«riproiiucwiiiii>i  alcune  a chiarire,  altre  ad  ampliare 
per  li:  stampe,  n'è  certamente  il  libro  la  sua  dottrina  di  revenle  ha  distese 
eltmentare.  l' Anlnre  medesimo- 

Dette  molte  cure  per  noi  adope-  E ila  ultimo,  jierchè  in  essa  nulla 
Ulte  a voler  che  nitida  e coireltu  manchi  a tornare  più  iji  uilita  ed  uh- 
riuscisse  questa  nuova  edizione,  nul-  le  alla  studiosa  gioventù  cui  vien 
la  diciamo  ; bene  ci  liisiiiija  la  spe-  particolarmente  raccomandalo,  l’ab- 
runza  che  sarà  per  essere  accolla  biamo  arricchita  della  Prolusione 
(issili  più  volentieri  che  l' ultima  «Ile  lezioni  di  pulologia  generale 
pubbliriita  in  .Varerala,  in  quanto  dello  stesso  autore,  e del  discorso 
che,  a preferenza  di  quella,  la  nostra  del  dottor  Pantaleoni  del  Metodo  in 
viene  in  luce  adorna  di  considerabili  pulologia;  cosicché  yer  tal  modo  si 

è lutto  insieme  riunito  quel  romples- 
luijiihe  in  difesa  ec.  (uU/.  dagli  ulunni  sodi  cognizioni  che  costituiscono  la 
(1(1  Piuciiiuiii  neii'tio  iJmerniesf.  Fa-c.  novella  dottrina  dell’ egregio  Profes- 
di  (iiieml'ir  18'it)  o geunajn  18o0.  sore  l rbinale. 
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INTRODUZIONE 


S 1- 

Sinte$i  empirica,  anaiiti  e tinteti 
induttiva. 

Tutte  le  nostre  inediclie  cogni- 
zioni (Olio  0 empiriche,  o analitiche, 
o induttive.  Sono  empiriche  quando 
sono  _ così  collocate  in  serie  come 
l’ uccìdente  le  ha  offerte  ; c per  quan- 
to siano  estese  e variate,  non  essen- 
do dipendenti  _ da  verun  principio , 
altro  non  costituiscono  che  confuse 
collezioni  o rapsodie.  Sono  analiti- 
che quando  s’acquistano  per  una 
meditazione  diligente  e ordinata  su 
ie  varie  parti  di  ciascuna  sintesi  em- 
pirica. onde  questa,  venendo  ad  es- 
sere decomposta,  rendesi  assai  più 
chiara}  e cosi  do|M)  averne  rischia- 
rata non  una  sola  ma  molte,  si  tro- 
vano e si  determinano  per  l’ analisi 
le  esterne  somiglianze  e le  dissomi- 
glianze, per  le  quali  la  collezione 
rapsodica  dei  fatti  può  essere  coor- 
dinata. Sono  induttive  quando  da 
silfatti  ordinamenti  analitici  si  ca- 
vano come  leggi  e principi  gene- 
ra|i,  sotto  i quali  vanno  elle  tutte 
<>  in  gran  parte  a subordinarsi.  Per 
questo  solo  modo  esse  formano  una 
ùottrina  , e producono  una  scienza. 
Fino  a quell’  estremo  che  può  per- 
meUersi  alla  ricerca  della  causalità 
nelle  scienze  naturali  si  arriva  con 
la  iiuluzione  : ed  è per  essa  vera- 
mente che  le  scienze  si  amplificano, 
mentre  l’ analisi  non  fa  che  rischia- 
raric.  E per  causalità  nelle  scienze 
fisiche  non  può  e non  deve  mai  in- 
tendersi altro  che  un  effetto  genera- 
le onde  hanno  origine  altri  partico- 
lari^ effetti.  Ma  frattanto  questi  ef- 
fetti generali  che  ricerchiamo  sono 
ver  noi  le  vere  leggi  della  natura. 
Tutti  i fenomeni  che  la  sintesi  indut- 
tiva vede  collegati  e dipendenti  da 
cotcsle  leggi  sono  altrettanti  fatti 
Pucc.  Voi.  1. 


spiegati,  allreltante  verità  determi- 
nate. Pertanto  l’ accrescere  ed  il  per- 
fezionare le  scienze,  dipenderà  sem- 
pre dal  comprendere  e sottoporre 
all’intendimento  tutta  sinteticamen- 
te quella  serie  di  fatti  e di  rappor- 
ti che  appartengono  a ciascuna,  on- 
de trarne  mercé  la  induzione  i prìn- 
cipj  fondumentali.  Il  perchè,  veden- 
do oggi  come  alcuni  patologi  avvi- 
sino die  progredisca  la  medica  scien- 
za col  restringerla  nella  sola  ana- 
lisi, e con  l’imporre  al  pensiero 
che  in  essa  solo  si  acquieti } v’  è 
forte  ragione  a temere  eh’  essi  non 
ricordino  come  la  scienza  nostra 
non  può  fare  reali  avonzainenti,  se 
non  col  trovare  e stabilire  l’ espres- 
sioni generali  di  molti  fatti  parti- 
colari : e siffatta  operazione  non  è 
dell’  analisi  ma  della  sintesi  indut- 
tiva. Assai  opportuno  però  torna 
il  metodo  analitico  in  qtie’  momenti, 

|in  che  per  lo  precipitoso  dedurre 
caddero  in  fallo  le  teorìe;  imperoc- 
ché per  esso  si  consiglia  a ricomin- 
ciar da  capo  la  strada;  ritornare 
cioè  a riprendere  f fatti  empirici  e 
ad  analizzarli  ad  uno  ad  uno  con 
maggior  diligenza , onde  conoscere 
se  que’  generali  princìpj  che  nuovi 
ne  scaturirono  furono  ipotesi  o ve- 
rità. Cosi  veramente  la  quantità  de’ 
fatti  si  depura,  si  rischiara , si  sot- 
topone a un  coordinamento  più  csot- 
to;  e ciò  è tutto  quello  che  si  può 
ottenere  con  l’ analisi  in  medicina. 

Ma  limitandosi  in  questa  sfera  essa  « 
non  avrebbe  mai  una  patologia  ge- 
nerale ; perocché  questa  è assoluta- 
mente costituita  dalla  sintesi,  avendo 
per  unico  scopo  di  stabilire  leggi  e 
principi  che  (c  sono  URiti,  cui  deb- 
be  esMre  subordinata  tutta  la  scien- 
za clinica.  Vero  è bensi  che  il  me- 
todo sintetico  non  può  essere  conse- 
guente che  di  un’analisi  precedùtn, 
ma  è vero  ancora  eh’ esso  incomin- 
33 
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cfa  doTff  !’■  analisi  finisce  _ Iinperoc- 
die  nel  niiMitre  ehe  la  clinica  iire- 
senta  i falli , ciascuno  nella  Inro 
narlicolare  sintesi  empirica,  la  pato- 
logia speciale  li  seoin))one,  li  ana- 
lizza, e ire  rischiara  il  conoscimento, 
(lomle  conviene  far  jiassa^^io  a ile- 
iluzioni  sintetiche  geneciili  che,  a 
(iifiVrenza  della  sintesi  irmpii'ica  che 
presenta  riunite  lesole  parli  di  un  fat- 
to isolato  , i>resentino  quelle  una 
massa  di  (atti  riuniti  sotto  Tespivs- 
sione  di  una  lc?}re  o di  un  prinripio 
fondnmeiKale.  l'ieco  le  tre  fonnole 
inleliettuali  applicate  alla  scienza  del- 
lo stato  morboso.  l.“  (hsermtre  at- 
tentamente i fatti  come  stanno . c 
questa  <>  la  siiiUmi  emniricn.  Ite- 
roinporli  in  tutti  i loro  fenomeni 
osservabili,  e (piesta  è l’niio/i.si. 
.1.“  /{icMiipnrìi,  collegarli,  e staliilir- 
iie  la  dipendenza  da  un  clTetto  gene- 
rale, il  rhc  sunna  lo  stesso  che  de- 
terminare i rajqmrti  tra  causa  ed 
elTetlo  ; e questa  è la  sintesi  imtut- 
liva.  Ulte  maniere  admiqiie  di  sin- 
tesi contiene  il  nostro  metodo.  La 
priina,-cioè  la  empirica,  che  è suhor- 
ilinnta  all’analisi:  la  seconda,  cioò 
rindiiltiva,  che  la  signorcggiif. 

(Jiiella  |)iirte  adimipie  della  pato- 
logia generale  che  in  ciò  si  adopera, 
e che  dalle  scuole  ^ ienc  appellata  il 
più  comunemente  riosolrnjui,  può  e 
dev’  essere  distinta  eoi  nóme  di  j)ii- 
tnìnqia  iiidullii'it  ; mentre  a fondare 
priiieipj  generati  intorno  alla  naln- 
ra  e le  differenze  positive  de’ morbi, 
ne.n  possiamo  valerci  che  della  in- 
duzione. L S3  questo  i>  I’  unico  sco- 
po cui  deldia  mirare  la  scienza  cli- 
nica, per  uvire  una  maniera  di  ra- 
gioiintneiilo  e una  serie  di  redole 
i'satte  all’ operare, ciascun  vede  riiii- 
portanza  e la  necessità  di  una  dot- 
trina che,  essendo  l’ultimo  resulta- 
inento  delle  indagini  analitiche  sopra 
quanto  si  presenta  alla  osservazione, 
valga  poi  ni  principioe  di  OKGWU 
alla  seienz  i medestina, 

Lo  sfnto'  nttn/ile  della  pnloìo<jin  roti- 

duce  ni  problema:  -sr:  f:  pós.sibii,k 

LZ  St'A  CLIMCV  VALIDiri.  , 

Ma  la  parte  razionale  e la  parte 
empirica  dell.t  medica  sdeiwa  sono 


stale  sempre  in  contrasto  fi'a  dì  fono. 
La  prima  rappressmtata  dalle  pato- 
logie, la  seconda  dalla  clinica,  han- 
no sempre  desiderato,  ma  non  mai 
conseguito,  una  nr.miera  di  ragio- 
namento che  stabilisse  fra  loro  una 
perpetua  alleanza,  [n  modo  che 
(jiiando  una  dottrina  patologica  st 
crede  stahilila , e molli  ne  parlano 
il  linguaggio  e ne  adottano  i dog- 
mi, escono  in  campo  i contrarj  con 
qne’  loro  inespugnabili  opnonimenti 
che  chiitmnuo  FATTI  , che  quelfa 
dottrina  prepotentemente  rovinano. 
(,’osi  si  rieade  nell’ empiiàsmo  o nel 
pirronismo,  e sono  di  nuovo  tron- 
rnti  in  brani  i [imiti  ilella  scienr,i 
die  volevati  essere  riuniti  per  pre- 
pararla ad  un  avanzamenti).  Ma  le 
analogie  risorgono  di  nuovo  nel 
fatto  stesso  anche  senza  cercarle 
ed  ecco  lisalire  facilmente  i pensieri 
a genei'.oli  urincipj,  con  questo  però 
che  non  ilebhano  essere  i vecchi, 
perehà  screditali  e endiili , ma  in- 
vece dedirzioni  novelle  che  reggono 
solo  a pochissimi  falli.  Keco  nuove 
teorie  istologiche  liasate  su  le  stes- 
se fondamenta  delle  prime , e per 
conseguenza  sempre  tali  d,i  liisciaw 
libero  camix)  ad  essere  rovinate  ili 
nuovo  da  <[ite’  fatti  contro  a’  quali, 
dopo  averli  sprezzati  o allontanati 
dalla  loro  confederazione  , esse  non 
si  inirnirono  nè  di  ariiri  di  difesa  nè 
di  eritira  per  cimentarii  e giudicarli. 
K quindi  ricomincia  il  despolismo 
empirico  , o quello  degli  sceltici. 
la  storia  della  medieina  ci  presenta 
questo  quadro  di  rivoluzione  per- 
petua ; in  vero  assai  nmiliaiite,  per- 
chè ([nasi  matematica  provie  che 
questa  scienza  non  hst  mai  fatto  nel 
tuli’ insienre  nft  rapidi  nè  reali  pro- 
gressi. M egli  possibile  trovare  la 
causa  di  questo  avvicendarsi  del  di- 
spotismo teoretico  ed  empirico,  e 
della  per|>etua  discordia  fra  loro'f 
(luando  è facile  rovinare  una  co- 
struzione ? Ouando  le  parli  non  so- 
no tutte  intrmamente  collegate  sic- 
ché il  fine  dell’Olla  sia  principio 
dell'altra,  né  quella  possa  finire 
senz  1 q!ie.slo  principio  , liè  questi 
priiieipiare  senza  (|iiel  fine.  V’ha^una 
p.artiì  classica  dell' arte  che  dalW  os- 
servazione e dal  fatto  ricavò  i dati 
positivi,  benché  pochi,  che  le  ilanno 
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Jimli«nciito , la  <|ua!e  c.il  fioi-irn  e 
ca-lere  «li  tante  pato!o;{ii;  rimase 
sesnpn!  la  stessa.  I)iiiu(uc  nessuna 
ili  cetestir  [)ato!«»;;ii!  fu  buona  , 
daè  la  sua  caduta  non  si  menò  seco 
iatehe  cutesta  parte  positiva  della 
sdenza,  con  la  ipiale  per  esser  lun- 
aw  doveva  essere  inlima-nente  c >.i- 
\g;.diin‘;o  di  più , c.'r*  n i 
punti  di  colesta  parte  positiva  ileil.i  1 
scienza  "eneralmente  i pratici  tutti 
convengono  : essi  sono  t'i)nilamenti 
«li  clinica  inconcussi , i quali  seb- 
bene non  siano  iincorii  stali  pro- 
vati in  modo  diretto  teoretico,  sono 
l*rovali  indirettamente  dall' apparire 
che  fanno  semjire  assurde  le  op- 
poste proposizioni , dal  vederli  ve- 
riOcati  per  si  liin;{o  ordine  di  tem- 
pi e (Il  osservazioni , dall’  esseri: 
stali  sempre  ritolti  a norma  del 
retto  giudicare  ed  operare  in  pra- 
tica, qualora  le  teorie  iie  uveva- 
n<)  di  troppo  allontanali  gli  eseinpii. 
l'i  se  i patologi , ad  onta  tle’  loro 
contrasti,  in  questa  parte  convengono, 
stccome  si  oile  spesso  su  la  bocca 
loro  il  dettalo  si  discorda  in  teoria 
ma  si  conviene  in  pratica,  dico  clic 
le  loro  patologie  sono  nulle  , cioè 
no4i  altro  che  logomacliie,  per  le 
quali  il  jiiiro  fallo  non  acquista  nè 
{^rde,  e la  medicina  non  esce  mai 
dall’ empirismo.  Delle  «piali  palolo- 
«e  se  ne  possono  invenl.ire  e pro- 
durre senza  line,  non  essendo  altro 
olle  dottrine  isolale  dai  necessarj 
rapporti  «li  tutta  la  scienza,  o pro- 
(M'iamente  non  altro  che  iilee  di 
convenzione  le  «piali,  quando  i par- 
titi si  stancano  o si  conturbano, 
debbono  necessariamente  cadere.  Co- 
sicché «piella  clinica  che  vuole  per 
c«Mse  mutarsi  in  razionale  è costretta 
a eumbiar  facci. «,  non  dirò  ogni  In-  ) 
Siro  ma  ogni  anno,  siccome  a’  nostri  ^ 
t unpi  abbiamo  veduto,  ne‘  quali  la 
miglior  confutazione  delle  patologie 
si  è ottenuta  dalla  storia  stessa  «le’ 

1 ire»  decantali  pi'Ogressi.  C queste 
s«yMMÌalose  voliibililà,  che  molli  cliia- 
ni«mo  splendori  c iner.ivi^litj  dcl- 
l'ivlierna  medicina,  h<ann<)  fililo  clic 
iviMi  pochi  reputino  disperata  hi  cau- 
♦I  delle  patologie,  e credano,  dii’tro 
gli  Cicnipii  passali  c recenti,  la  clini 
C I cmulannata  a un  perpetuo  em- 
piriano.  V'  ha  certo  una  classe  di 


medici  oggigiorno  che  si  è rifatta 
indietro  sino  alla  scuola  grecii , iu- 
dispellili  d'essere  stata  tirata  in 
fililo  dii’ novatori  ; ve  n'ha  anche 
uii'iiltra  die  quasi  vergoguanilo  del 
rinculare  , o dubitando  ancora  del- 
r aulica  spiirienza,  stanca  dell’  ìiiidar 
sempre  tentone  coi  nuovi,  c stoina- 
ciita  delle  loro  ilis;mlazioni  e prete- 
se, non  cura  che  riilTorz.iiv  il  sno 
spirilo  il' indilTerenzii  e (li  dnbbiezzii 
per  ogni  argomento  che  la  nieilicinn 
risgiiardi.  Il  quiile  spirito  che  sorge 
in  meiiicina , mentrechè  ogni  altra 
scienza  è in  tanta  luce , non  è già 
nè  temerario  nè  frivolo,  ma  anzi  «• 
della  meditazione  del  filosofo  degnis- 
simo, come  (piello  che  mostra  movi- 
menti fermi  c determinali  nella 
maniera  di  pensare,  e che  i giudiiy 
hanno  toccato  quella  età  bastevol- 
inente  matura,  die  non  consente 
d' esser  delusa  da  sentenze  arbitra- 
rie, ma  appellatasi  alla  ragione  vor- 
rebbe salo  proceilere  per  via  di  leggi 
positive  c immulabìli.  Kgli  è per- 
tanto a queste  due  classi  di  inedid, 
delle  (piali  fui  uno  aneli’  io  prima 
die  mi  fossi  l'alta  questa  guida  alla 
mia  ragion  pratica,  che  io  propon- 
go (piel  medesimo  problema  che  gi.à 
proposi  n me  stesso,  fi  ella  possibi- 
le la  validità  clinica  d'  una  paiolo- 
aia  /jcnerale?  Il  che  è quanto  dire  : 
e dbi  possibile  una  patologia  costi- 
tuita da  una  si'rie  di  giiniizj  siiite- 
tid  generali , i quali  ridisceiideiido 
per  la  vi.i  intermedia  dell’analisi 
sili  sopra  a ciascuna  sintesi  pactico- 
lare  empirica,  presentino  il  multiplo 
ddl’osservazioiH*  perfettamente  d’ac- 
cordo con  l’unità  del  giudizio  ge- 
nerale induttivo  ■?  Quaiulo  questa 
patologia  fosse  iiossibile.  la  maniera 
di  liss.ire  i sommi  generi  delle  ma- 
lattie sarebbe  trovata,  e stabilirebbe 
essa  lilialmente  in  inediciiiii  ma  per- 
petua alleanza  fra  I’  empirismo,  l'a- 
iialisi  e l' iniluzione:  non  vi  «.orcbbiro 


più  parli  isjilale,  ma  tutto  sarddie 
collegato  pc>r  tali  c tanti  rapporti  , 
che  i destini  della  patologia  sareb- 
bero quelli  della  pratica,  e cosi  a v' 
ceiida:  non  potrebbe  (Quindi  ni- 
re  la  miglior  maniera  di  pr  ,i/‘****' 
gioiiamento  uU’ eiupirie  atlctvrn- 

rebbe  lo  sc.'llico  nei'  ® trove- 
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firir.eìpj.  In  ho  volato  tentare  hi 
'•olii/.ione  del  suindicato  problema, 
•I  dirò  meglio,  ho  ideiito  un  nuovo 
piano  per  giungere  a risolverlo;  per- 
suaso , anzi  eonvinto  che,  restando 
esso  irresoluto,  le  patologie  non  im- 
jiortino  più,  e che  il  modo  enii  che 
esse  sono  stute  trattate  sin  oggi,  non 
è lineilo  certamente  che  possa  ba- 
stare a tonto  bisogno. 

§3. 

Che  $i  sia  fallo  sinora  in  patologia. 

1/  arricchire  una  scienza  o le  porti 
di  essa  di  cognizioni,  die  non  ab- 
biano fra  loro  quello  stretto  legame 
che  conduca  allo  scopo  pt^cipuo  che 
essa  si  prefigge,  è un  renderla  splen- 
dida e adorna,  ma  non  vera  nò  uti- 
le. E che  tale  sin  tuttora  la  patologia, 
vale  a dire  un  lessico  di  voci,  un  re- 
pertorio di  cognizioni  mediche  che 
non  valgano  a renderla  nn  organo 
della  scienza  clinica,  io  il  dimostrerò, 
fermandomi  brevemente  a esaminare: 
1.  I.a  corrispondenza  che  v’é  tra  le 
porti  che  hi  costitiiiscono.  2.  La  cor- 
rispondenza che  v'è  tra  il  suo  tutto 
e la  clinica,  per  una  giusta  determi- 
nazione delle  difierenze  positive  dei 
morbi.  3.  La  corrispondenza  fra  il 
.suo  lutto  e la  intera  scienza  dell’iio- 
1110  fisico,  per  un  principio  che  sta- 
bilisca i rapporti  tra  le  cause  mnr- 
Imse  e la  stessa  iiiabiltia,  e lo  stato 
fisiologico  e patologico  dell'  umano 
organismo. 

A 

£ quanto  al  primo  punto,  io  os- 
servo che  nelle  parti  stesse  die  co- 
stituiscono la  patologia  generale  tu 
ricerchi  invano  quella  dipendenza  e 
quel  legame  di  prìncipi,  che  dovreb- 
bero presentarle  tutte  in  un  alette 
armonico  alla  mente  dello  studioso. 
Dopo  avergli  afTalicato  0 inorgoglito 
lo  spirito  nella  nosologia  col  più 
.sottile  e severo  dommntismo,  si  fa 
passare  all*  eliohigia.  Il  solo  titolo 
di  questa  parte  basta  a metterlo  in 
grandi  speranze:  eccomi  a portata. 
Sic-' egli,  d’ intendere  il  vero  legame 
dì  iii^dr «cause  con  quegli  eoietti, 
di  che  lo  già  conosco  la  natura  e le 


dilferenze.  Ma  appena  v’è  dentro, 
quando  credeva  di  esser  più  prossimo 
alla  meta  egli  V è più  lontano  di 
prima  ; chè  anzi  si  scorge  lontanis- 
simo ancora  da  quella  stessa  nosolo- 
gia, con  cui  si  credeva  intiinuiiHmte 
concatenato.  FraUimlo  il  suo  spirito, 
devialo  dalla  erudizione  di  che  deve 
sempre  far  pompa  l’etiologln^  è tra- 
sportalo in  Asia,  in  Affrica,  m Ame- 
rica a sapere  i mali  dfetti  di  certe 
arie,  di  certi  venti,  di  certi  cibi  o 
bevande,  che  a noi  importerebbe  as- 
sai più  di  sapere,  se  queste  pere- 
grine cognizioni  non  ci  dessero  in 
cambio  dì  quelle  della  nostra  terra, 
le  quali  sarebbero  più  relative  alle 
inahittie  che  dovremmo  conoscere 
e trattare.  In  fine,  qual’èil  frutto  di 
questa  scienza  creato  dentro  un’  al- 
tra ? L’ apprendere  tuli’ al  più  che 
l’ esperienza  ha  provato,  da  tali  cause 
venirne  tuli  malattie.  K uiieslo  è co- 
gnizionc  empirica,  e luillii  più  .Ma 
il  mettere  le  cause  In  rapporto  con 
la  natura  e le  difierenze  de' morbi, 
onde  retioiogia  e la  nosologia  si 
fiancheggino  a vicenda  e custìliiiscmio 
insieme , come  debbono,  la  dottrina 
dello  stato  morboso,  quando  c dove 
s’  apprende?  Ancor  peggio  è la  con- 
dizione della  sintomologla , e della 
semiotica  le  quali,  non  avendo  an- 
cora mosso  alcun  passo  fuori  del- 
I’  empirismo,  nè  essendo  ancora  ali- 
iMistaiiza  riscliiarate  dall’  analisi,  lon- 
tanissime sono  da  quelle  necessarie 
relazioni  che  dovrebbero  avere  con 
la  nosologia.  In  conclusione  tutta  l.i 
unità  che  v'ha  oggi  nelle  patologie 
generali  tra  la  nosologia,  la  etiolo- 
gia,  la  sintoinologiu,  la  semiotica,  si 
riduce  a quella  che  v’  ha  messa  il 
libraio  col  cucirle  insieme. 

B 

Rispetto  al  secondo  punto,  le  pa- 
tologie d’oggi  non  (ialino  di  nulla 
avanzalo  le  antiche.  1 sommi  generi 
delle  malattie  dedotti  dalle  somiglian- 
ze della  causa  prossima  non  si  sono 
ancora  stabiliti  in  modo,  che  I’  em- 
pirismo clinico  vedendoli  come  eo- 
rollarj  induttivi  delle  sue  osserva- 
zioni se  ne  fidi  e li  accolga , e coii 
essi  direi  quasi  s’ immedesimi.  Tntii 
mirano  ad  estendere  ni  maggior  mi- 
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mero  possibile  di  morbi  o il  vigore, 
o lo  debolezza,  o la  irritazione,  o la 
oongestione,  o la  flogosi,  o le  pola- 
rità galvaniche , o an  presupposto 
chimisino;  talcliè  queste  parole  sono 
diventate  le  imprese  alle  quali  si  ri- 
conoscono le  diverse  scuole,  c cia- 
scuna si  sfiata  e eoinbatte  per  la  pro- 
pria, e sene  suggellano  i giornali, e 
quel  che  è peggio  gli  stessi  anni  cli- 
nici. Io  non  parlo  qui  deU’eccleli- 
snio,  che  passa  pel  più  autorevole 
tra  coteste  diverse  liizioni;  perchè 
ritengo  la  sua  validità  clinica  essere 
impossibile,  fintantoché  non  si  siano 
stabilite  le  ragioni  della  validità  di 
una  patologia  generale;  non  poten- 
dosi senza  questo  sapere  quale  sia 
- fra  le  diverse  teoriche  il  buono  da 
scegliere,  il  falso  da  sciiivnre.  Pro- 
ponendosi adunque  tutti  l’unzidetto 
scopo,  e prendendo  per  conseguenza 
a principio  di  cognizione  dell’  ignoto 
r Ignoto  medesimo,  a tre  soli  partiti 
potevano  appigliarsi.  O n carallcriz- 
zare  la  natura  de’  morbi  eon  una 
ipotesi  o con  una  espressione  astratta: 
o u prendere  per  guida  delle  somi- 
glianze di  natura  le  somiglianze  dei 
sintomi  : o a prendere  In  natura  di 
un  morbo  per  principjo  di  cogiii- 
zionè  di  tutti  gli  nitri.  Le  prime 
due  strade  già  si  annunciano  false 
|)cr  sè  medesime.  La  terza  ha  sem- 
pre lusingato  di  più,  perchè  i pato- 
ioghi  che  se  ne  sono  valuti  hanno 
potuto  sempre  mostrare  un  faltn  che 
si  verificava  nel  clinico  empirisinn  ; 
siccome  erano  per  gli  Stolliani  le 
inulaltie  hiliose,  per  i segnaci  della 
teoria  dello  spagnole  nervose,  e sic- 
come sono  oggi  pei  flognsisti  le  in- 
fianiinaziniii.  Ma  fin  dove  o quella 
o questa  natura  di  morbi  col  suo 
vero  clinico  non  arriva.  Ivi  subito 
comincia  il  fatto  a diventare  sinonimo 
di  una  astrazione  ; poiché  a genera- 
lizzarlo 0 proprio  talento  è necessario 
isolarlo  tanto  da  tutti  i rapporti 
efiologiei,  che  essi  non  abbiano  seco 
lui  la  menoma  dipendenza.  Quindi 
é che  nuei  clinici  i uuali  non  hanno 
dato  alia  loro  dottrina  che  cotesto 
fondaineiito  patologico,  non  si  sono 
iiiai  potuti  salivare  da  quella  copia 
(li  falli  euntrarj  che,  o a gran  stento 
o pt>r  nessuna  violenza,  potevano  ri- 
dursi sotto  il  loro  generale  princi- 


pio. Di  che  avvedutisi  gli  stessi  fla- 
gosisti,  hanno  colorite  di  tante  e si 
strane  guise  le  vetriate  del  loro  edi- 
fizio,  che  dentro  non  vi  mette  più 
se  non  una  luce  incerta,  confusa , c 
tale  che  a molti  ha  fatto  |>referire 
persino  le  tenebre  dello  specificismo. 

>’é  il  cadere  della  patologia  in  que- 
st’ altro  estremo  è derivato  da  altra 
causa,  fuorché  dall’  aver  discoportu 
con  r analisi,  che  i foiidumenti  dati 
finora  alia  dottrina  dello  stalo  mor- 
bosa, non  erano  quelli  che  potevano 
condurla  al  suo  precipuo  oggetto  di 
determinare  con  clinica  verità  c uti- 
lità i sommi  generi  delle  cause  pros- 
sime de’ morbi  Ma  a quest’oggetto 
non  può  mai  valere  in  sè  stesso  nem- 
meno lo  specificismo;  il  di  cui  scopo 
fu  quello  della  crìtica  de' sistemi  vi- 
genti, mostruiido  quegli  csempj  di 
morbi  di  cui  restava  ancora  a cono- 
scersi la  natura,  e che  non  erano  a 
verun  patto  da  dicliiararsi  secondo 
gli  adottati  princìpj,  e ritornando  per 
questo  modo  ogni  fatto  ulta  sua  ori- 
ginaria sintesi  empirica.  Dopo  di 
che  gli  sarebbe  pur  necessario  aver 
trovato  un  principio  per  tornare  di 
nuovo  a collegnre  que’  fatti,  second.o 
le  loro  intrinseche  analogie  : né  (Que- 
sto principio  potrebbe  esser  inai  lo 
specificismo,  come  cosa  per  sè  stessa 
indeterminata  ed  incognita.  Quindi 
per  sua  natura  lo  specificismo  non 
pini  mai  ( e credo  che  noi  pretenda) 
elevarsi  al  grado  di  dottrina  della 
stato  morboso;  avvegnaché  restando 
per  esso  ogni  fatto  isolato,  sarebbero 
troncati  per  sempre  que'  necessari 
rapporti,  senza  de' quali  la  patologia 
volendo  pur  sussistere,  non  potrebbe 
essere  che  un  cdifizio  cbiinerico  : e 
mancando  cotesti  rapporti  è altresì 
impossibile  trovar  le  cliiavi  per  di- 
scoprire i sommi  generi^  delle  ma- 
lattie : e mancando  questi  sommi  ge- 
neri non  esiste  più  patologia,  o al- 
meno non  importa  più,  e laniedicin  i 
non  è più  scienza. 

Dulie  quali  nviertenzeoonsèguif  i, 
che  le  parti  costilneiui  In  patologi  i 
generale  no:i  cospirano  iincom  Ira 
lori»  ili  quella  unita  eli’  è necessari. i 
a darle  valore  di  scienza:  e che  fr.i 
essa  c lu  clinica  non  esiste  dipen- 
denza tale  che  la  prima  , nascendo 
dalla  seconda  come  empirismo,  vnig  t 
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poi  dopo  a questa  stessa  di  orf^ano  , 
roine  scienza,  li  ciò  per  la  mancanza 
<!e’ sonimi  peneri  delle  imilaltic,  tie- 
dolli  dalle  rapinili  di  uflinitii  Ira  le 
cupioni  e gli  elTeUi. 

C 

Venendo  ora  al  terzo  punto,  os- 
servo che  la  vera  determinazione 
delle  (liU'ercnze  positive  delle  malattie 
non  ha  mai  finora  potuto  esser  ef- 
fettuata in  jialologia,  perchè  non  si 
è mai  cercala  la  eogiiizione  della 
causa  che  si  dice  prossima  nei  rap- 
porti con  la  remota  ; imìeo  capo  iii 
cui  si  trovino  gli  elementi  di  corri- 
spondenza fra  la  patologia  e l’ intera 
scieii/a  dell'  uomo  fisico.  Molti  dei 
moderni  teoi'isli  sono  tanto  lontani 
da  questo  lirgomciito  che,  per  chiu- 
dersi ntValto  con  le  loi'o  conferlera- 
zioni  entro  al  processo  morboso,  lo 
liamio  anzi  escluso  dai  loro  melodi: 
e veramente  non  si  poteva  che  ri- 
solversi a questo  estremo  ; poiché  si 
è seiiqire  finora  mancalo  di  un  piàii- 
cipio  sicuro  per  discoprire,  in  mezzo 
alla  inoltituaine  di  varietà  delle  ca- 
gioni morbose  c a quelle  degli  elfetti, 
I rapporti  che  in  natura  esistono  fra 
loro. 

Se  forme  morbose  somiglianti  pos- 
sono avere  cause  prossime  diverse, 
e,  se  una  medesima  causa  (irossima 
può  vestirsi  di  diverse  forme;  quan- 
te sono  e quali  adunque  coleste  con- 
dizioni essenziali  de’ inorili Keco 
ciò  elio  deve  determinare  la  patolo- 
gia per  farsi  organo  della  scienza 
clinica.  Ma  la  natura  dilVereiiziale 
de’ morbi  non  può  mai  e,s.sere  razio- 
imlniente  dedotta  se,  coiisidei’ati  essi 
come  effetti,  non  sniiq  in  ra|iporlo 
con  le  loro  cagioni.  [Von  è mai  pos- 
sibile fissare  si llalli  rapporti  tra  emi- 
se moltiplìci  c diverse  ad  altrettali 
efl'elti,  se  non  si  conosce  un  priiici- 
)io  che  li  cimenti , li  disciiopra  e 
i assicuri.  Onesto  principio  deve 
essere  fuori  del  morbo  stesso,  se  de- 
ve valere  come  mezzo  onde  cono- 
scerlo : (lev’  essere  anteriore  all'uso 
ed  all’  eO'eltq  dei  l iiiiedj  , onde  sin 
valido  al  clinico  nella  cognizione  e 
tratluinento  delle  imilattie  sin  dal 
loro  sorgere;  anzi  da  esso  soltanto 
dee  scaturire  il  criterio  per  la  scelta 


di  quelli  : dee  derivare  dalla  natiim 
non  dairarle,  per  essere  invariabile 
e certo  : deve  stabilire  una  catena- 
zioiie  di  eriterj  patologici  rhe  idi- 
braecino  tiilt'i  il  fallo  clinico,  cioè 
dalle  sue  cause  remote  alle  prossi- 
me, da  queste  alle  iminierc  spoata- 
ne-e  dì  soluzione,  Per  tali  |iniprielii 
esso  principio  deve  sreriiere  i iivor- 
bi  simili  dai  dissimili  e stabilirne  i 
sommi  generi;  e la  prova  della  sua 
aggiustatezza  dee  risultiro  priiici- 
palmeiile  da  questo;  che  tali  generi 
collimino  poi  cmi  le  dilferenze  che 
direttamente  einaiiaiio  dalle  patolo- 
gie speciali  degrip]»ocralieì  osserva- 
tori, comprovate  cosi  per  la  iiuUi- 
zionc  in  ini  modo  teoretico. 

iMa  se  ciò  basta  per  le  relazioni  in- 
trinseche fra  la  jiatologia  c la  cli- 
nica , non  basta  |K»rò  per  quelle  die 
pur  devono  sussister  sempre,  finché 
dura  lu  vita,  tra  I»  stato  morboso  c 
lo  stato  sano,  e questo  in  raiiporto 
con  la  esterna  naluni.  Pel  medesimo 
principio  adunque  dee  potersi  ricer- 
care , .se  i sommi  peneri  de’  morbi 
staliiìiii,  fossero  mai  coiidticibili  alla 
corrisnondenza  con  certi  sommi  ge- 
neri (li  funzioni  che  prime  u sole 
soslciigoiio  il  magistero  della  vita: 
e se  queste  fmizioni  medesime,  cosi 
ridotte  dairindiizioii  fisiologica,  fos- 
sero mai  ili  nqiporti  diretti  con  cer- 
te potenze  e certi  loro  modi  di  agire 
die,  trovale  le  coiiuiiiaiize  de’ morbi 
e delle  funzioni,  scaturissero  da  que- 
ste anche  quelle  delie  potenze  v itali  e 
morbose.  Keeo  il  piano  (e  per  mia  fede 
non  ve  u’ha  altro)  sul  (jiiale  dev’es- 
sere delineata  la  scienza  dell’  uomo 
malato. 

Ora  mi  sarà  lecito  dìmiindare,  se 
la  patuUuji»  ha  mai  trovato  linoni 
colesto  jn'iiiripio,  e se  muiicuiiilo  di 
esso  poteva  inni  lusingarsi  di  trovare 
i rnjiporli  e le  culemiaioiii  fra  ca- 
gione ed  effetto,  e detenuiiiure  per 
essi  i sommi  generi  de’inorlii , c va- 
lere cosi  di  organo  alla  scienza  cli- 
nica y A questo  fine  essendomi  io 
adoperalo  con  ogni  potere  delfiiipe- 
gno , parveiiii  di  ravvisare  cotesto 
principio,  atto  a discoprire  c accer- 
tare i rapporti  fra  la  causa  rcinnia 
c l’iihcrazioii  morbosa  seguitane,  ncl- 
1’  affinità  fmohxjira  che  è tra  essn 
causa  c questo  u quel  sistema  di  cr- 
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^nì,  in  cui  compiasi  una  delle  prin- 
cipali funzioni  di  vita.  Del  pieno  suo 
Miiure  però,  come  pure  del  modo  dì 
ado|>ermiu  per  oUenerc  con  esso  la 
cognizione  <le'moii>i,  non  polrn  giu- 
dicarsi se  non  dopo  che  la  nostra  pa- 
tologia sarà  stata  inieramente  letta 
ed  intesa.  Dopo  di  che  se  mai  io  ve- 
nissi convinto  d’inganno.  Insognerà 

0 additarmene  nn  altro  più  sicuro 
■e  più  valido,  ovs'ero  dimostrare,  che 

1 sommi  generi  delle  malattie  si  pos- 
sono stauilire  senza  concatenare  ef- 
fetto con  ctrasa;  o che  ipiesta  citte- 
nazione  può  ottenersi  senza  un  prin- 
cipio che  discuopra  i rapporti  ch'esi- 
stono fra  loro,  o che  questo  princi- 
pio possa  esser  supplito  dall’  argo- 
tneiilo  delle  seuiwle,  già  posto  in 
campo  da  Davia  Jlume  per  base  del 
suo  scetticismo,  e oggi  meritameiile 
J'espinto  da  ogni  ]>iù  sana  lilosolin. 

S 4. 

Che  rimanga  a farsi. 

Rimane  dunque  a fissarsi  questo 
metodo  sintetico  il  più  conducevole 
u dare  validità  clinica  alla  patologia 
generale.  Si  è fatto  molto  con  raiia- 
Jisi  ; ma  si  manca  di  regole  l'salte 
per  il  jirocesso  di  ricomposizione , 
e senza  questo  nulla  vi  ha  mai  di 
<leterinin«to.  ,>’c  potevano  evitarsi 
questi  (lifelti  foiulainentali  della  dot- 
trina medico,  perocché  non  si  è mai 
preso  il  giusto  fiunlo  di  partenza 

}>pr  le  ricerche:  non  si  é mai  stabi- 
ito  quel  giusto  puiUo  di  posizione 
media  dove  fermarsi,  e donde  poter 
vedere  quanto  basta  nei  fatti , a fin 
«li  conneUere  per  una  legge  fisiolo- 
gica colesti  fatti  infra  loro  c con  le 
cagioni  fisiche  che  li  suscitarono. 

E nel  vero,  oltre  al  mancare  le 
patologie  d’  una  giusta  c sicura  de- 
terminazione delle  difléreiize  positive 
■e  del  principio  che  le  discopre,  so- 
nori poi  in  esse  tuttora  non  poche 
altre  iinperfezioiii  c lacune.  Keslano 
tuttavia  insieme  cuiirtisi  i liinki  della 
forza  attiva  della  vita , con  la  sua 
suscettività  passiva,  ^on  si  hanno 
giuste  idee  sul  movimento  vitale. 
Una  riduzione  fuio-patologica  delle 
prime  fimsioni  di  vita  in  relazione 
con  le  elettìvità  delle  prime  potenze 
vitali  c morbose  ai  desidera  ancora. 


i\on  si  è d’accordo  sul  modo  d'agire 
dì  coleste  potenze  inedesiiiie,  e neiii- 
meim  su  la  loro  azione  dìiiuiiiica , 
ciiinunquc  da  per  lutto  di  questa 
azione  si  parli.  Donde  ne  viene  che 
la  eliologia  «';  trattata  con  un  tale 
metodo,  al  quale  si  potrebbe  (|tiasi 
indilléreiitemeiite  sostituire  il  meto- 
do alfabetico.  Si  considera  lo  slato 
morboso  come  sciolto  nlfatto  dalle 
relazioni  con  i grandi  agenti  del 
mondo  esteriore,  tentando  cosi  di 
comprendere  in  un  modo  astratto  il 
soggetto  di  una  scienza , in  che  il 
vero  min  si  scupi'c  che  coiicateiiando 
elTelto  con  causa.  Alcune  forme,  co- 
me ad  esempio  il  telano,  la  febbre, 
impongono  (uUavia  come  cause  pros- 
sime , c si  dis|iuta  quinci  c quindi 
di  una  qualche  loro  esseiiz;i  perpe- 
tua; (|uaiido  iiiunn  foriiiu  morbosa 
ha  di  ragione  sempre  una  essenza. 
Si  cammina  ancora  dentro  un  caos 
empirico  quanto  ni  rapporti  fra  le 
cause  remote  c la  natura  de' morbi. 
Sebbene  si  distiiiguann  i sintomi  , 
tuttavia  non  si  sa  coiicateiiarli  ad 
un  fenomeiio  ultimo  che  sia  nella 
maggior  parte  de’ casi  il  più  prossi- 
mo a)  centro  morboso.  Si  mmnetto- 
110  le  complicazioni , ma  uoti  si  sa 
definirle  né  riduiHe  a quelle  sole  che, 
distinte  dal  morbo  primitivo , dui 
sintomi^  dalle  simpatie  , dalle  meta- 
stasi, siano  aUeiidìhili  dal  clinieo. 
Tanto  le  siiceessioni  morbose  che  le 
crisi  stanno  nelle  patologie^  come 
affumicate  immagini  dell' antichità  , 
senza  che  da  nessun  Iato  prosenliiio 
ancora  corrispondenza  coi  nuovi 
principi  adottati  intorno  alla  natura 
de'nioi'ui.  Intanto  queste  ed  altre 
lacune  sono  scallritaineiile  n'eiiipiti: 
da  vane  e lunghe  dispiitazioiii  sopra 
certi  argomenti  piùdialeltiei  che  pa- 
tologici , dalle  quali  la  clinica  non 
sarà  mai  per  trarre  veruna  ulililà. 
Se  tali  sono  pertanto  le  imperfezio- 
ni e le  lacune,  (dì  che  mi  appello  a 
coloro  che  mirano  alla  gloria  del- 
l'arte, e non  a quella  di  una  scuolii| 
che  restano  tiiUoru  in  questa  parte 
di  scienza , penso  che  sarebbe  scu- 
sato da  temerità  chi  dichiorasse,  che 
vi  sono  anch’oggi,  come  in  ogni  tem- 
po passato , reperto!^  patologici  più 
o ni«mo  eruditi  ; ma  non  v’ha  anco- 
ro una  vera  e valida  patologia. 
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Imperocché  una  patologia  è vera 
c<l  utile  (mando  (>  ragione  della  più 
parte  de'  fatti  pratici , e penetrando 
con  un  sicuro  c naturale  principio 
entro  alla  massa  enorme  di  ciascuno 
(lì  essi,  ne  ^orge  le  corrispondense 
e le  dilVerenze,  e ne  cava  e ne  deter- 
mina i sommi  generi , o comprova 
ron  la  ragione  (jiielli  che  1’  empiri- 
smo clinico  ippocratico  aveva  già  di- 
stinti per  le  ragioni  elìologiche  di 
eiiidemicilàed(Midetnicità,  perl’oss(*r- 
s.izione  delle  crisi  e delle  forze  at- 
tive della  natnra,  nonché  pel  crite- 
ri» (t  juifftiUibus , e gl' innalza  così 
a grado  scienlilico , e lì  i-fpara  dal- 
r urlo  delle  false  teoriche. 

§ 5. 

Pt$itlo  di  partenza  e di  itilaaziouc 
da  p4'endersi. 

Ijìi  scienza  dello  stato  morboso, 
come  (|ualsiasi  altra  scienza  natura- 
le non  può  partire  con  le  sue  ricer- 
che che  dai  fatti.  Una  malattia  pro- 
dotta da  perturbatori  fisici  estemi 
eviilenti,  nel  complesso  del  suo  anda- 
mento e della  sua  soluzione,  sotto 
l'impero  delle  sole  forze  attive  della 
natura;  ecco  il  tipo  di  (lue'falti  puri 
ed  interi , visibili  e calcolabili  sui 
(filali  (leve  ricondursi  In  patologìa, 
per  osservare  nitidamente  e comple- 
tamente come  la  natura  e con  (luali 
semplifi  leggi  vi  si  comporti.  Il  fis- 
sare qui  il  punto  di  partenza  è un 
fissarlo  nella  natura  medesima,  ed  è 
un  aprirsi  una  via  alle  ricerebe  la 
più  sicura  c la  iiiù  diretta  d’ogni 
altra.  (Jucsti  io  cliìamo  fatti  dell' ent- 
piriimo  pura,  illa  prima  di  uscire 
dalCosservazione  di  (piesti  semplici 
oggetti  clic  la  natura  ci  presenta , 
v'Im  poi  l’Immenso  numero  di  quel- 
li che  ti  olire  l'arte.  >'oi  però  non 
dobbiamo  fissarci  che  sopra  (|iielli 
che  furono  osservati  e condotti  dui 
medici  dietro  la  scorta  c la  imita- 
zione di  (|iie'lipi,  che  la  natura  per 
.sé  stessa  ci  presenta  sempre , come 
esemplari  o modelli  delle  operazioni 
terapeutiche.  Con  (jnesta  condizione 
le  osservazioni  pratiche  debbono  en- 
trare a far  parte  del  fondamento 
empirico  della  scienza  , costiUisndo 
per  tal  modo,  i fatti  dell’ empirinno 
cliulca. 


Io  ammetto  pertanto  lo  medicina 
un  fondamento  empirico  puro,  di- 
stinto da  quello  dell  arte,  tutto  opera 
della  natura , e però  superiore  in 
certezza  a (jualunque  altro  fonda- 
mento ; costituito  da  una  S(tìc  di 
morbi  semplici  primitivi,  di  cui  siano 
aperte  le  cagioni  remote  c che,  la- 
sciati interamente  a sé  stessi , si 
giudichino  o per  questa  o quel  modo 
evidente  di  crisi,  f^csto  è quel  solo 
fondamento  empirico  da  cui  si  trag- 
gono sicure  leggi  patologiche,  per- 
chè (lettale  da  essa  natura,  e da  cui 
io  ho  tnilte  le  mie.  E quindi  pure 
si  conosce,  clic  il  punto  di  ùtuazion 
media  da  prendersi  nello  studio  della 
natura  morlMsa,  è quel  lèiioineiio 
calcolabile  della  fniizione  (H'ganìcu 
perturbata  il  quale,  nel  tempo  che 
è il  più  connesso  con  la  causa  re- 
mota, è aii(;be  il  men  lontano  da 
qiti'lle  pemiutazioiii  interne  mole- 
colari iiiadeolfibili  che  formano  sem- 
pre la  parte  recondita,  e non  neces- 
saria né  utile  a sapersi  della  ma- 
lattia. .Meditando  SII  le  maniere  spon- 
tanee (li  soluzione^  dì  cotesti  morbi 
legittimi  e semplici,  le  ho  trovate  in 
corrispondenza  col  processo  loro 
morboso  e con  la  causa  remota  che 
questo  suscitò  ; c quest’  ultima  cor- 
rispondenza mi  ha  scoperto  il  prin- 
cipio induttivo  deW  aflinitd  fistolo- 
tjica.  Uiideeiiè  questa  mia  quiiliin- 
qtic  siasi  dottrina  delio  stalo  mor- 
boso, compresa  fra  quell'empirico 
fondamento  e questo  principio  in- 
duttivo, come  quella  che  pnndpal- 
inentc  si  fondu  su  le  leggi  di  ufiì- 
nità  fra  le  cause  remote  e le  pros- 
sime, onde  distinguerla  dalle  altre, 
siami  perincsso  chiainaria  ctiolo- 
gìsmo. 

f’otesti  fatti  siimmenlovaiì  che  co- 
stituirono le  prime  liasi  della  scienza 
io  li  tengo  per  conosciuti  ; mentre 
per  si  luiig'  ordine  di  tempi  e di  os- 
servazioni essi  si  sono  sempre  pre- 
sentali gli  stessi  ; laiilocliè  potreb- 
bero quasi  chiamursi  i principj  del 
senso  comune  in  metlictiui.  Egli  è 
adunque  dalla  applicazione  e corri- 
spondenza dei  priiicipii  generali  con 
questi  conosciuti  falli  particolari , 
die  deve  resultare  la  prova  di  una 
vera  ed  utile  patologia.  .Ma  i fatti  del- 
l’ctupirisuio  cUuicu  e di  generai  con- 
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venzioiie  non  si  trovano  che  presso 
Ippocnile  e gl’ippocratici  osservato- 
ri; pcrcliè  i|uesti  soli  rispettarono 
la  forza  de’  sintomi  attivi,  e usarono 
semplicità  di  riinedj.  Diim^ue  i libri 
pratici,  d’Ippocrate  e de’ clinici  suoi 
seguaci  sono  la  pietra  di  paragone 
delle  patologie.  Oliando  le  patologie 
reggono  a questo  confronto  allora 
soli  buone,  e sono  per  metter  luce 
in  que’  libri  medesimi  e per  durare 
quanto  durano  essi.  Una  patologia 
che  regge  al  confronto  dei  veri  libri 
pratici,  può  poi  servire  di  pietra  di 
paragone  per  lo  scandaglio  di  qua- 
lunque anno  clinico.  Perocché  le 
leggi  su  le  quali  ella  andrebbe  a 
stabilirsi  formerebbero  lo  vera  cri- 
• tica  della  ragion  prutira  : come  quel- 
la che  avrebbe  per  base  uno  serie 
di  fatti  immutabili , c sempre  gli 
stessi  per  si  lung’  ordine  di  osser- 
vazioni e di  tempi.  E cotcsta  critiea 
metterebbe  al  sicuro  la  teorica  da 
certi  fatti  nuovi,  per  ignoranza  o 
malizia  mai  veduti  o narrati,  e inse- 
gnerebbe anche  il  modo  di  scernere 
il  vero  dal  falso  in  tutte  le  patolo- 
gie future  ; tantoché  una  patologia 
di  tal  fatta  potrelibe  essere  amplifi- 
cala ma  non  mutata,  giudicata  in- 
sufiidente  ina  non  falsa  ; perocché 
il  mutarla  vorrebbe  lo  stesso  che 
tHipovolgere  insieme  il  fondamento 
empirico  della  scienza.  La  medieiiia 
perUiiito  non  ha  che  l’empirismo 
su  cui  appoggiarsi  ; al  di  là  di  que- 
sto v'é  r analisi  : al  di  sopra  di  que- 
sta l'induzione.  K come  ciò  avviene 
nel  tutto  della  si-ienza,  cosi  è in  cia- 
scuna sua  parte.  E sintantoché  tutti 
i giudizj  indullivi  di  queste  parti , 
che  il  metodo  va  scompartendo,  non 
si  corrisponderanno  in  fra  loro,  nel 
tutto  della  scienza  non  vi  potrà  es- 
sere né  iiicreinento  nè  perfezione. 

§ 6. 

Xlia  proietta. 

Mentre  io  cosi  pensava  e mi  an- 
dava valendo  in  pratica  d’ una  pato- 
logia che,  dietro  agl’  indicati  prin- 
cipj , io  m’ era  abbozzata  più  per 
uso  mio  che  per  l’ altrui  ; venni 
eletto  a professore  di  essa  in  questa 
pubblica  università;  e ini  fu  caro 


il  trovarmi  costretto  per  tal  modo 
a dar  polpa  e nervi  al  min  scheletro, 
onde  presentarlo  nella  miglior  for- 
ma a miei  alunni  come  guida  al  fu- 
turo loro  esercizio  nella  medicina  , 
n come  a quelli  che  saranno  per  va- 
lutarne un  giorno  quella  utilità 
che  a preferenza  delle  altre  ella  po- 
tesse per  avventura  contenere.  Ael 
darla  poi  oggi  alle  stampe  e appel- 
larmi quindi  per  essa  ni  giudizio  del 
pubblico  mi  giova  dichiarare , non 
aver  io  nessuna  pretensione  di  ofié- 
rirla  come  qualche  cosa  di  meglio 
a tutti  coloro,  che  si  chiamano  con- 
tenti di  militare  sotto  le  bandiere 
di  qiialciie  altro  patologo  o italiano 
o d’ oltremonti.  Se  essi  sanno  e 
possono  fare  i medici  con  quelle 
dottrine,  io  mi  congratulo  seco  loro 
con  tutta  r anima  ; né  in  quale  delle 
moderne  selle  essi  siano  battezzali  , 
io  scrivo  per  essi.  Parlo  solo  e m’ap- 
pello al  giudizio  di  quelli , che  per 
avventura  si  trovassero  oggi  per  li; 
medesime  cause  che  influirono  su  lo 
spirito  mio  o nel  pirronismo  o nel- 
r empirismo:  e m’alT.itico  di  mo- 
strar loro  quel  mezzo  col  quale  io 
uscii  dalla  noia  del  primo  e dalla 
sterilità  del  secondo,  e per  cui  giunsi 
finalmente  a formare  a me  stesso 
lina  dottrina,  l.a  quale,  partendo  da 
un  jiunto  dove  insieme  si  trova  con 
gli  empirici,  e al  quale  è facile  riti- 
rare il  pirronista  facendoglisi  in- 
nanzi con  quel  solo  positivo  che  può 
vantare  di  mezzo  a tante  varietà 
di  teoriche  T usservazione , dimo- 
strerà, spero,  la  facile  progressione 
per  la  via  dell’analisi  sino  a que’ 
principi  indullivi  , che  soli  possono 
assicurare  la  validità  clinica  d’ una 
patologia  generale  in  medicina. 

Mi  é debito  iiiline  dichiarare,  che 
se  nel  discorrere  le  patologie  fiiior.i 
conosciute  ho  detto  apertamente 
quanto  e dove  mi  sembrino  uncor.i 
lontane  da  tuia  clinica  validità,  non 
ho  inteso  mai  di  peccare  d’ irrive- 
renza verso  i loro  autori , le  di  cui 
sudate  fatiche  furono  e saranno  sem- 
pre benemerite  della  scienza.  .Non 
mi  sono  che  valuto  di  un  diritto  che 
usarono  anch’  essi , allorché  conob- 
bero la  necessità  di  riformare  o di  in- 
novare qualche  parte  delle  meiliclie 
teorie.  La  filosofia  più  conduccvole 
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a trovnrc  c convellere  le  verilà  scien- 
lificlie  che  pussediaino  oggi,  o inun- 
ciiva  u'jii)s.lri  predecessori,  o non 
era  applicata  alla  dollrinu  dell'  uomo 
inalalo:  maggior  copia  di  fatti  oggi 
ei  è nota,  e possiamo  anche  vederli 
in  lina  maniera  più  distinta  che  in- 
nanzi ; dal  iiossediniento  e dall'  ap- 
plicazione (li  (|tR*sii  nuovi  mezzi  è 
derivato  il  nuovo  piano  di  riforma 
e.hu  io  (pii  presento.  Nè  la  mia  cri- 
tica , ipianu' anche  al  vero  sì  fosse 
apposta  , avrebbe  in  sè  nessun  me- 
nto: (pieslo  non  lippartcrreblie  che 
a (pici  punto  iiiù  eminente  di  pro- 
gressione die  le  fìsiche  dottrine  ave- 
vano torcalo  u’  miei  giorni  ; progres- 


sione a cui  tutti  (|uelli  che  mi  hai]' 
no  preceduto  ebbero  la  lor  parte, 
c fors' alleile  co’ loro  errori.  K per- 
cliè  la  scienz.i  dell’  osservazione  non 
riconosce  altri  limiti  die  (pielli  del- 
l’ universo,  iincliè  la  medicina  si 
iiumtenii,  come  deve,  iiuiissnliibil- 
menle  connessa  con  le  ragioni  pro- 
gressive di  tulle  le  scienze  natnruli, 
avverrà  clie  come  noi  ci  trovamuvo 
in  (lirillo  di  giudicare  della  insuffì- 
cienza  delle  patologie  eiie  ci  pivcedet- 
lei’o,  si  giudiclierù  della  insiiflicien- 
za  (iella  nostra  da  (juegli  scrittori , 

a ( he  i|uc:lb  tempo  chiamcrsiinu  antico  u. 
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CAPITOLO  PRIMO.  I conservazione  «lei  tulio.  Cosi  le  sfei'c 

iillai'^iaiulosi  vieppiù,  quesla  ineruvi  • 
iiTA  — (>aoA^lZ/..l^IO^E  — FORZA  gliosa  proi-'rcssione  si  solleva  per 
com.servaTiva.  l,Taili  dagli  esseri  inorganici  sino 

agli  organizzali,  c ilaila  sfora  di  <|iie- 
§ 1.  sii  sino  a quella  dell' uomo.  (Juodfi 

acliritas  iiilurmt  uc  per  se  iubsistcns 
rila  universale.  vilatn  coiistiluit  (aggiunge  Sprengel) 

omnia  vivere  qiaeCHiiiqiic  existunt , 
Che  tulio  nella  natura  abbia  vita,  extra  omnein  diibilalionis  aleam  po- 
i persuasione  che  nasce  dui  vedere  siliim  est.  Sed  (jradns  exlaiit  infiniti 
in  essa  un  perenne  moviinenlo,  un  vil<e  ab  intimis  urdinibus  àule,  ubi 
tale  avvicendarsi  di  forme,  un  tale  vita  velai  (loriniensstaluiliir,  ad  sum- 
scomporsi  e ricomporsi,  ultrarsi  e mos,  ubi  anima  ratiunalis  matcriem 
repellersi  de’ corpi  e delie  parti  lo-  ipsi  salijectam  exeilal , et  ad  aeltts 
ro,  che  ancbe  dall' ultima  ui  «j^ueste  mirabiks  disponil.  Siccliù  quando 
tu  puoi  argomentare  quella  seno  in-  noi  parliamo  di  vita  d'  alcun  essere 
finita  di  combinazioni  e di  corri-  oi-ganizzalo,  non  intendiamo  già  per 
spondenze  , onde  si  mantiene  T ar-  essa  un  cITetlo  d'un  particolare  prin* 
inonia  «lelP  universo.  Nel  quale  non  ci|iio  o cagione  sussistente  unira- 
v’  ha  mutuzione  che  non  sia  l'effclto  mente  per  essi;  ma  solo  d'un  grado, 
immediato  di  ultra  che  ha  preceduto,  d’  un  modo  più  perfetto  della  vita 
e che  non  determini  l'esistenza  di  universale;  modo  che  nei  corpi  or- 
qnulchc  altra  che  seguirà.  L’Ente  gallici  mantiene  uniformità  per  la 
supremo  ha  legato  si  slreltumente  trasmissione  genitiva, 
tutte  le  parli  della  sua  grande  opera, 
che  ninna  ve  n’ha  che  non  abbia  re-  § i. 

lazioni  con  tutto  il  sistema.  N’on  v'ha 

concetto  in  filosofia  più  proprio  del-  Forze  universali. 

l’italiana  sapienza,  quanto  questo 

della  vita  universale;  perocché  egli  Risorgeva  appena  rilaliana  sapien- 
nacque  insieme  con  la  prima  scuoia  za  nel  trecento,  quando  il  Petrarca, 
lilosofica  d’Ilalip  da  Pittagora,  pre-  prima  di  qualunque  altro  Glosafo  «la 
dicalo  come  principio  della  sua  dot-  <|up||aetà  in  poi,  fondava  come  legge 
trina.  Li\  quuic  considerava  mctufo-Lleir  cconuaiiu  della  natura:  Omnia 
ricamente  le  più  piccole  produzioni  secunduin  vircs  conlrarias  fieri;  sic 
della  natura,  non  essere  grani  di  poi-  est  enim,  et  sic  esse  propeinodain  un». 
vere  su  le  ruote  della  macchina  del  versa  lestanlnr.  Impertaiit<)  io  tengo 
mondo:  ma  piccole  ruote  che  s’ in- | come  nostro  il  concetto,  che  l’es-sere 
castrano  dentro  a maggiori.  Nulla  vi.  d’un  corpo  mediante  lu  sola  attr.i- 
ha  dunque  d’ isolato,  (jualutique  es-  j zione  non  è possibile.  Se  l' nltrazio- 
sere  ha  la  propria  attività:  la  cui  nc  agisse  sola  tutte  le  parli  della  ma- 
sfera è stata  determinata  col  grado  feria  dovrebbero  avvicinarsi  scmpi’c 
che  doveva  occupare  nell’  universo,  più  , e diminuirebbesi  considerabil- 
(Jualunqiie  beiiclié  menoma  particella  mente  lo  spazio  che  occupano  le  |iarli 
contribuisce  con  la  sua  esistenza  alla  unite,  di  modo  che  si  riunirebbero 
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lin.'ilmf'iite  ia  un  sol  punto  matema- 
tico. Al  concetto  della  materia  non 
si  può  fare  a meno  di  ufr^iungere 
una  forza  repulsiva , mediante  In 
(juale  tenta  essa  di  estendersi,  c per 
cui  si  oppone  all' avvicinamento  di 
altre  materie.  La  forza  repulsiva  è 
apertamente  un  fenomeno  della  na- 
tura. .Ma  se  d’altronde  la  materia 
possedesse  In  sola  forza  espansiva,  le 
sue  parti  si  fuggirebbero  tutte  all’ in- 
finito. Vuoisi  pertanto  che  l’attrat- 
tiva ponga  a quella  una  limitazione. 

K dal  contrasto  di  coteste  due  forze, 
dice  Kant,  nasce  il  movimento  uni- 
versale, onde  tutta  la  natura  acqui- 
sta apparenza  di  vita.  Cotesta  mate- 
ria provveduta  di  siffatte  forze  va 
congregandosi  in  alcune  forme,  o me- 
glio in  alcuni  organismi , ne’  quali 
le  medesime  forze  si  trasfondono, 
ma  cambiate  ne’  modi  loro  primitivi 
u seconda  della  varietà  dell’  aggre- 
gamento materiale.  Però  nel  mede- 
simo tempo  che  cotesti  corpi  vanno 
componendosi  e trasmutandosi,  cia- 
scuno dì  essi  tende  a conservare  più 
o meno  la  forma  propria , secondo 
che  ha  più  o meno  d’ individualità  ; 
cioè  secondo  die  i suoi  modi  vitali 
sono  ad  un  grado  più  eminente  di 
perfezione.  E a conservarsi  mette  in 
azione  quelle  medesime  (\>rze  che  la 
lirodussero,  l' attrattiva  cioè  e la  re- 
jnilsiva.  Ed  operandosi  quest’attività 
in  ogni  corpo,  nel  mentre  che  la 
costanza  delle  loro  loniie  è perpetua 
nella  vita  universale,  devono  essei-e 
insieme  perpetue  le  trasformazioni 
lidie  vite  |)articoIari , agendo  1’  una 
su  1’  altra  con  le  suddette  due  for- 
ze. .Ma  guardando  ai  fini  della  natura, 
coteste  due  forze  non  sono  che  stru- 
menti con  cui  essa  tende  alla  conser- 
vazione del  tutto.  Sicché  pare  che, 
tanto  generalmente  che  particolar- 
mente considerate,  possano  ridursi 
ad  una  sola,  cioè  a una  forati  con- 
ixrvativn,  della  quale  poi  siano  ef- 
fetti immediati  i movimenti  d’attra- 
zione e di  repulsione  : pe’  (juali  av- 
vicendandosi di  continuo  gl  impulsi, 
e la  vita  dell’ universo  e degli  orga- 
nismi che  lo  costituiscono , sussiste 
per  sè  e si  conserva. 


§ 3. 

Oi'ijanizzazioue. 

In  tutti  (luanti  sono  i corpi  cote- 
sta forza  si  trasfonde,  colesti  moti  si 
ripetono,  sebbene  per  infiniti  gradi 
vai-iati.  Onanto  piu  è semplice  la 
fabbrica,  e tanto  meno  manifesta  ed 
efficace  è la  tendenza  conservativa. 
E laddove  la  forma  ha  una  composi- 
zioiie  più  eicv.ita,  un.v  maggiore  re- 
golarità, costanza,  invariabilità,  ivi 
ancora  la  della  forza  è più  coiispi- 
cua.  A seconda  ancora  del  vario  eoiii- 
ponimento  org.inico  vediamo,  ascen- 
dendo la  scala  degli  esseri,  nei  più 
semplici  app.irirela  forma  e la  con- 
servazione di  essi  per  la  sola  attra- 
zione, c l’  espansione  esservi  come 
latente  ; in  altri  invece  questa  più 
di  quella  manifestarci  una  vita:  quella 
medesima  attrazione  acquistar  mo<li 
di  contrazione,  dì  maniera  che  i coir- 
posti  organici  si  vanno  perfezionando; 
e di  conserva  a questi  graili  di  mo- 
vimento andarsene  ancora  gli  atti 
dell’  individualità  vitale,  ossiuno  !■ 
fiinziniii.  Le  quali  incominciando 
dalle  ])iù  semplici  ne’  corpi  sempli- 
cissimi, fatinosi  poi  variale  e molli- 
plici  negli  esseri  di  un  ordine  piu 
elevato.  Ascendiamo  dalla  formazione 
de’ cristalli,  in  che  vi-diamo  la  du- 
plice maniera  romboidale  e cuboidale 
conservarsi,  alle  piante  le  meno  per- 
fette in  che  la  formazione  ci  appa- 
lesa sole  iibrille,  finché  passino  poi 
in  globuli  trasmutabili  in  cellule:  d.i 
queste  agli  animali  a massa  spugno- 
sa, a quelli  u massa  rotonda  iibros.1 
raggiante,  a quelli  con  parti  laterali 
simiiielriclie  ed  evidente  organizza- 
zione ; e vedremo  come  la  forza  con- 
servativa n grado  sempre  maggiore 
sviluppi  le  sue  proprietà,  la  sua  ener- 
gia  a norma  della  formazione.  Ve- 
dremo in  alcuni  non  esservi  che  as- 
torbìmento  ed  esalazione  fra  gli  atti 
vitali  : in  altri  aggiungersi  circola- 
zione c respirazione  : in  altri  senso 
e moto  volontario.  La  stessa  ripro- 
duzione la  vedremo  variata  ne’ modi 
suoi  a norma  della  varietà  degl’ or- 
ganismi ; mentre  negli  uni  mostrerà 
eflelliiarsi  in  pezzi  che  ti  converloiio 
la  certo  periodo  della  vita  in  simili 
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individui  : in  altri  per  una  gemina  labro  con  molte  circonroluzioni,  un  i 
elle  dopo  un  tal  tempo  si  distacca  e sostanza  midollare  più  ubbondont>‘, 
forma  un  nuovo  essere:  in  nitri  finui-  organi  sensorj  più  squisiti,  come 
mente  mediante  due  specie  d' organi  perfezionano  piu  l’organizzazione, 
sessuali,  o riuniti  nel  medesimo  in-  cosi  la  vita.  iVla  la  più  composta  e 
dividilo  o in  individui  diversi.  Par-  regolare  organizzazione,  la  maggiore 
ticolureggiaiido  anche  più  i generi  squisitezza  e perfezione  de’  sensi,  la 
delle  forinazioni  vieppiù  si  rischiara  voce,  la  parola.  In  perfettibilità  iti- 
li concetto,  che  forza  conservativa,  tellettuale  ingrandiscono  nell’ uomo 
movimenti  c loro  diverse  maniere,  il  carattere  dell’animalità  al  disopra 
moltipiicità  e varietà  di  funzioni . di  tutti  gli  altri  esseri  della  terra, 
sempre  modellate  si  osservano  sul 
fonoamento  organico.  INe’fitnzoi,run-  § 4.  • 

gliì,  conferve,  muschi,  iioindi,  la  fab- 
brica ora  carnosa  ora  filiforme  ora  SlruUura  elementare. 

incmbranacen  è semplicissima,  c quin- 
di assai  labile  la  individualità.  ]\ei  IN'è  gli  anatomici  né  i chimici,  eo- 
zonliti,  olntiirj,  pennatule,  gorgonie^  meché  da  molto  tempo  in  i|ua  indù- 
più  manifesta  è la  vita , gli  organi  striosissimi,  sono  riusciti  ancora  a 
digerenti  già  si  appalesano,  non  on-  conoscere  perfettamente  il  meccani- 
eor  midollo  nè  nervi,  ma  senso  sup-  sino  e la  composizione  di  questa 
posto  e tracce  di  muscoli.  iSelle  ser-  meravigliosa  fabbrica  del  corpo  urna- 
pule,  negli  ufrodili , ne’ vermi  iute-  no.  Tuttavia  lo  studio  de’ pruni  par- 
stinnli  v’ha  già  uno  spinai  midollo  tendo  dogli  elementari  tessuti,  è pur 
donde  partono  nervi  raggianti , un  giunto  a stabilire  plausibili  classiti- 
tatlo,  ini  moto,  c quindi  aggrandita  cazinni  degli  organi,  degli  apparali 
l'animalità.  ?Ie’  molluschi,  come  ler-  e de’ sistemi:  per  quello  de’ secondi 
lice,  foladi,  balani,  già  apparisce  un  siamo  insegnati  di  quanti  principj 
capo  distinto,  un  apparato  digestivo  semplici  generali,  di  guanti  partieo- 
|iiii  cnniplicoto , una  somma  atlitii-  lari,  e di  quanti  materiali  immediati 
dine  al  generare:  quindi  moggioref-  finora  discoperti  consti  la  composi- 
lieienzn  conservativa,  pernccliè  strut-  zioiic  dell’ umano  organismo.  La  li- 
tura  più  complicata.  >’c’ crostacei  bra  primitiva  già  tanto  carezzata 
ecco  un  cuor  muscoloso  con  uno  sola  dagli  antichi  anatomici  è un  ente 
cavità,  un  celabro  in  due  emisferi,  immaginario  che  in  realtà  non  esiste, 
un  midollo  spinale  con  molti  gangli  11  più  sottile  stame  de’  corpi  organici 
e molti  nervi,  ed  ecco  insieiiié  una  è già  organico  aneli’ esso.  INon  si 
vita  più  distinta  per  q^uattro  sensi,  può  liitlnvia  negare  che  vi  siano  al- 
latto, odorato,  udito,  vista,  .^egrin-  cune  specie  d’organizzazione  meno 
setti  il  sistema  nervoso  più  dilTiiso,  composta  e ovunque  identica  ; e ciò 
più  numerose  le  funzioni,  ì movi-  basta  perchè  si  possano  di  essa  sta- 
inenti  più  gagliardi  e più  variali  di-  biiire  alcune  maniera  primitive  ed 
sleiidoiio  a maggior  latitudine  In  elementari.  L’Edwards  con  un  mi- 
sfera  vitale.  IVe’  pesci  c negli  anfibj  croscopio  di  Adams  ha  esaminato  la 
già  v’ha  uno  scheletro  interno  or-  struttura  elementare  de’ principali 
ticolato,  una  colonna  vertebrale,  il  tessuti  organici  negli  animali.  Per 
sangue  rosso,  molta  varietà  d’organi,  le  sue  osservazioni  sappiamo  il  tes- 
celabro  in  due  emisferi,  cuore  che  suto  cellulare  essere  composto  di 
già  presenta  le  sue  arterie  e le  sue  globetti,  perfettamente  analoghi  fra 
vene,  midolla  spinale  e sistema  ner-  loro  d’un  trecentesimo  di  millimetro: 
voso  più  diffuso.  Negli  uccelli,  un  il  tessalo  sieroso  averc'la  medesima 
corpo  composto,  capo,  collo,  tronco  forma  e disposizione  di  particelle  gto- 
e quattro  estremità,  un  celabro  più  buiose  elementari  : altrettali  essere 
voluminoso  con  circonvoluzioni  ap-  i corpicelli  sferici  dei  tessuto  iquco- 
parenti,  gli  organi  de’  sensi  assai  più  so  : analoga  a questo  essere  la  striit- 
sviltippuli.  muscoli  consistenti  e ga-  tura  elementare  della  tunica  interna 
glinrdi,  elevano  l’animalità  ad  un  de’vasi:  quella  dell’epidermide  eguale 
grado  più  alto.  Ne’ inammali  un  ce-  alla  soprainentovata  del  cellulare  tes- 


706 


luto  : il  muscolare , il  filìroso  o ten- 
(l!nn«o,  il  coriaceo  essere  composti 
(!i  glol>oUi  ordinati  in  serie  c dtspo* 
sii  presso  che  in  tutti  cpiinlmente; 

10  sostanza  bianca  e bi^ia  del  cer- 
seilo  e del  cervelletto,  il  midollo  spi- 
nale e i nervi  essere  pure  costituiti 
dr  ;^lol)etti  della  iiiodesima  mole,  e 
al  tutto  simili  0 quelli  defili  altri 
l'*ss«ti,  riuniti  in  iiio<lo  da  Ibnnare 
lilire  parallele  di  lunghezza  rnei^uar- 
devole.  Sempre  adunque  analoga  ò 
la  forma  e la  mole  de’  globetti,  (jiia- 
Itinqiie  sia  l’ organo  o il  corpo  or- 
ganico animale  III  obesi  esaminaiifi. 
(ini’picciuoli  sferici  del  diametro  di 
un  trecentesimo  di  millimetro  con- 
stituiscono  insieme  combinati  tutti 

i tessuti  organici.  Il  percliè  fonda-' 
t unente  può  credersi,  che  le  niole- 
C 'ie  delle  materie  animali  solide  c 
organizzate  prendano  sempre  ima 
firma  primitiva  costante  e determi- 
nata. La  Ogiira  adiimpie  vescicolare 
è quella  rhe  compete  ai  jiriml  ele- 
menti della  orgimizzazioiie.  (Jitindi 
è che-  ne’  corpi  organici  tulle  le  parli 
tendono  alla  rolonditn.  Assumono 
questa  forma  primitiva  forse 
per  le  forze  comuni  della  materia; 
ma  la  conservano  per  il  potere  re- 
sultante conservativo,  e pei  movi- 
menti di  contrazione  e di  espansinne 
che  ne  emanano.  Conliiiutu.  dice 
Sprengel,  rei  in  miiiimis  reùiit  or- 
tjttnicM  tiisus  ili  \Kripheritim  et  re- 
'ni$iia  in  wiilrmn...  proiluciliir.  Inde 
s/'Atwiro  forma  in  iniiinia  onjani- 
chaolicis  aniinnlculis.  sainjui- 
iiis  moicnilis,  stilhospora  , nredi- 
ne.  etc.  adco  vulqaris  e.it.  In  his  et 
aimitibu»  unieinn  dominatili'  ccntrnm. 
in  i>trftXlioribiia  pliira. 

S 5. 

Fornutiione  de  le.fvili. 

r.  celesta  forma  organizzata  che  i 
dnidi  nel  solidificarsi  acquistano , 
aiimiessa  come  fondainenlalc  da  .Ma- 
yer  c vnrj  altri,  acquista  im  primo 
grado  di  più  composta  organizzazione 
rnmlHaiulosi  nel  cellulare  tessuto. 

11  quale  gin  ò noto  come  sta  l’ordi- 
tore jirincipalmeiite  delle  membrane 
librose,  alle  quali  il  iierioslen  ^ la 
duco,  meninge.  Ut  sclerotica  e I al- 


buginen,  le  capsule  articolari,  le  va- 
gine de’  tendini  c le  aponeurosi  ap- 
partengono. Da  esso  derivano  non 
meno  le  membrane  sierose,  come  pe- 
ritoneo, ]>ericurdio,  tunica  vaginale 
del  testicolo  e borse  mucose,  e te 
stesse  membrane  sinoviali.  Al  inede- 
siino  tessuto  appartengono  pure  le 
membrane  mucose.  Ricevendo  nelle 
sue  areole  una  maggiore  o minore 
qucoiitità  di  molecolé  calcari  produce 
le  cartilagini  c le  ossn,  le  quali  come 
primitivamente  forinate  di  tela  cel- 
liilare  ci  ha  dimostrato  con  gravis- 
sime osservazioni  lo  Scarpa.  Seconda 
le  giuste  riflessioni  di  Duerolay  de 
Bluinvillc  il  medesimo  tessuto  éoii- 
stituisce  anebe  il  sistema  dermico, 
o quello  di’  egli  chiama  apparato 
fanericn,  che  comprende  repiaerraico 
e il  peloso  dì  Bichat.  Come  avente 
maggior  vita  e proprietà  vitali  piu 
sviluppale  può  (fislingiiersi  dai  sun- 
nominati il  tessuto  vascolare.  Il  auale 
nasce,  come  alcuni  pensano,  dal  ri- 
piegarsi in  sé  stesso  il  tossuln  eelln- 
lare  già  ridotto  in  membrana.  Onesto 
tessuto  riunisce  1’  arterioso,  il  veno- 
so, il  capillare,  il  linfatico,  l’ esa- 
lante, e le  glaudole  conglobate.  Cre- 
scendo a gradi  più  elevali  la  com- 
posizione organica  si  formano  i tes- 
suti pareiichimalosi,  destinali  all'of- 
fieio  più  vitale  de*  precedenti,  e nor- 
tniUi  il  cirattei'c  più  manifesto  aell.i 
iiv.lividualità  della  vita,  .'ion  è quesl.i 
in  essi  palese  per  i moli  di  coiiirn- 
zioiie  e di  esjviiisione  soltanto;  mi 
comincia  già  in  essi  il  possesso  di 
lina  chimica  viva,  d’  un  pi'rmula- 
mento  perenne  di  mrdecole,  e di  una 
riparazione  conlinualit.  Tutti  cotesti 
tessuti  cellulari  risestiti  di  varie  for- 
me. e specialmente  della  vaseolarc, 
insieme  ag-glomeniti,  coiistituiscono 
iJtivitauti  apparecchi  organici  che, 
riuniti  ])er  la  induzione  fisiologica 
sotto  un  generale  oflicio  ehe  adoio- 
piimo  quanto  nHa  conservazione  dcl- 
I'  organismo,  assumono  presso  noi 
il  carattere  di  sistemi.  De’ quali  il 
primo  destinato  alla  niilrizioiie  con»- 
prende  l’ apparalo  assorlienle  inspi- 
raloiio  c cutaneo,  il  digerente,  il 
chilifero  e I’  arterioso  : il  secondo 
destinato  alla  denutrizione  compren- 
de l’ es.-ilantc  espiratorio  e cutaneo, 
gli  organi  per  i quali  si  compiono 
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le  esnlwloni  interne,  l’  apparalo  ve- 
noso c il  linfatico.  Un  si:ileina  di- 
stinto per  particolare  struttura  ed 
oflìcio  è il  neuro-muscolare,  desti- 
lurto  alla  sensazione  e alla  locomo- 
zione. La  fattura  intima  si  delle  fibre 
umsrolari  che  delle  nervose,  come 
gin  viHlemmo,  resulta  aneli’  essa  da 
cellule  primi''enic.  .\'el  consolidarsi 
della  jwrte  finros;i  de'  Iluidi,  le  libre 
primitive  che  appari.scono  non  si 
connettono  ad  altre  parli,  nè  assu- 
mono una  ragiono  vitale  se  non  do|)o 
che  hanno  acquistato  In  compagc 
cellulosa.  .Malacarne,  Proclioscu  e 
Sprengel  confermarono  lo  osserva- 
zioni dell’  Edwards  sn  hi  fibbrira 
element.ire  della  massa  della  midolla 
nervosa.  Appartengono  a (|ucstosistc- 
inni  muscoli  non  soggetti  c qtie'sog- 
getti  alla  volontà,  distinti  questi  ulti- 
mi dallo  avere  per  lo  più  i loro  anta- 
gonisti, ed  essere  dotati  di  contraltibi- 
iità  ed  espansibilità  più  energica  ema- 
iiifesta.  tl  cervello,  [a  midolla  spinale, 
i nervi,  tutti  i plessi  ed  i gangli  sono 
aneli’  essi  compresi  in  questo  gene- 
rale sistema  neuro-miisr.ohire.  Ac- 
quista l’ organismo  col  mezzo  di 
questo  sistema  l’ irritabilità  e la  sen- 
sibilila,  modi  di  vita  i più  elevali,  e 
quelli  per  i (piali  la  comunicazione 
col  mondo  esteriore  nobilita  l’ indi- 
vidn  ),  e dilata  nell'  nomo  al  di  sopra 
d’  ogni  altr.o  animale  In  sfera  della 
esistenza  1, 'organizzazione  adunque 
delle  parli  solide  della  macchina 
mnnno.  piK>  dividei'si  prima  in  un 
riidiinenlo  vescicolare,  quindi  in  un 
tessuto  cellulare,  finalmente  in  tre 
grandi  sistemi,  cioè  il  chilifero-ar- 
terioso  o nutritore,  il  Unl'alico-ve- 
twso  o demitriente.  il  ueiiro-tnusco 
lare  o senziente  locomotore. 

SO. 

Fluidi,  e ehimisma  fisiologico. 

Ma  r organizzazione  suppone  ed 
*sigc  il  concorso  di  parli  solide  e 
fluide.  Ora  questi  fluidi , seguitando 
Ulinnssier,  si  potrebbero  conside- 
rala* divisi  in  cinque  classi  : cioè  in 
prodotti  (leH'azionc  digestiva,  come 
chimo  e chilo  ; in  circolanti , come 
linfa  e sangue:  in  perspirati , come 
il  pitrspirablle  dell.'»  cute  c de'pol.- 


moni,  il  siero  e la  pinguedine  ; in 
follicolari,  come  muco,  cerume  delle 
orecchie,  ec.:  in  glaiidiilari , come 
bile,  latte,  e tulli  gli  altri  die  sepa- 
ransi  dalle  glandule  conglomerate. 
Stando  però  alla  riduzione  di  sopra 
accennala  de’ sistemi  organici  e del- 
roftìcio  loro  precipuo,  ciascun  flui- 
do va  n risolversi  o in  prodotto  (Iella 
mili'izion^  o recrenientizio , o in 
prodotto  delhi  denutrizione  o eocre- 
menlizio,  o in  principio  del  S(*nso 
e del  moto  o lliiido  nerveo. 

Giova  altresi  di  rimembrare  i chi- 
mici elementi  che  concorrono  alla 
organica  composizione;  imperocché 
senza  avere  in  mente  il  cliimismo 
fisiologico,  malagevole  sarebbe  ad 
intendere  il  patologico.  Lodevole  è la 
divisione  clic  fa  il  Martini  di  colesti 
semplici  pi'inci|ij  del  corpo  umano. 
Egli  li  considera  prima  come  gene- 
rali o culmini , clic  incontransi  in 
tutte  le  sostanze  animali.  Fra  que- 
sti sono  l’osigeno,  l'azoto,  l’idro- 
geno e il  carbonio.  Fra  1 principj 
parziali , clic  non  trovansi  cioè  che 
in  alcune  sostanze  animali , sono 
da  annoverarsi  il  zolfo,  il  fosforo, 
la  sod.i . r ammoniaca,  la  calce  , la 
magnesia  , la  selce,  e forse  anche  la. 
potassa,  il  fosfato  di  ferro,  il- man- 
ganese. Fr.a  quu'pi'ìncipj  che  dicon- 
si  materiali  immediati , cuntansi  la 
gelatina,  ralimmini,  il  muco.  In  li- 
nrina,  l'urea,  la  materia  zuccherina, 
l’olio  edotto  del  grasso,  alcune  re- 
sine (come  (|uclla  della  bile  , quella 
deU'orina  trovata  da  Proust,  e l’altra 
del  c(o-umo  delle  orecchie  veduta  (la 
Vatiqueliii).  alcuni  acidi,  tra’quali  il 
carbonico,  il  benzoico,  il  litico  o 
urico,  l’acetico,  ec.,  lu  parte  estrat- 
tiva aniinah*.  1’  osmazoina,  la  mate- 
ria caseosa,  la  materia  colorante  del 
sangue,  il  pigmento  nero. 

(J (lesto  è presso  a poco  qiiefT  in- 
sieme di  parli  e di  loro  semplici 
principi  onde  è c.ostitnito  1'  umano 
organisdìo,  e che  runatomia  e la  chi- 
mica ci  hall  saputo  finora  insegnare: 
questo  è pure  quel  complesso  di  chi- 
miclio  cognizioni  le  quali  alcune 
scuole  mediche  credettero  suflìeienti 
a spiegare  le  ragioni  di  vita  : questa 
è pure  quella  fabhrica  organica  eom- 
postissima,  la  più  perfetta  di  tutte 
le  altre  organizzate,  donde  resiiJtit 
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per  conseguenza  un  modo  di  viiu 
die  è il  più  cospicuo,  e dove  la  vita 
universale  si  inodifien  e acquista  i 
caratteri  più  inoravigliosi  dell'  ani- 
nialitn.  iUu  q^uel  meccanismo  di  par- 
ti, questa  chimico  composizione  sa- 
rebbero nulle  eternainenteo  produrre 
la  vita,  se  a congregarle  in  quella 
purticohir  mistione  in  che  sono,  c 
per  la  quote  hanno  la  vi(ii  che  nia- 
nifestuno,  non  fossero  prima  con- 
corse le  forze  universali  della  natu- 
ra, e se  0 conservare  coleste  mistioni 
individue  e a renderle  trasmissibili 
per  gli  atti  genitivi , non  operasse 
una  forza  che  sorge  immediata  da 
esse,  tluiiuli,  oltre  la  struttura  mec- 
c.iiiica  e la  composizione  cliimira,  ap- 
parisce quanta  sia  la  dignità  del  (li- 
iiamisino  nello  studio  della  vita. 

S 7. 

Farsa  conservativa. 

Dall'  avvenuta  formazione  del  cor- 
po organico  sorge  la  tendenza  o ef- 
licieiiza  conservativa.  Ippocrale  la 
denominò  A'alui  n,con  che  intese  quel 
padre  nostro  di  signiiicare  eh’  essa 
era  la  medesima  forza  della  natura 
universale,  inodilicata , perfezionata 
dal  fondamento  particolare  organico 
da  cui  ella  deriva;  perocché  egrin- 
tendeva  con  Empedocle  per  iVatiira 
sulainente  una  mistione  e permuta- 
zione di  elementi.  Sicché  egli  non 
ammise,  come  pretendono  alcuni,  un 
principio  vitale  particolare  ai  corpi 
viventi  : il  suo  enormon  non  è che 
il  momento  d’ espansione  della  effi- 
eienza  conservativa,  immedesimata 
con  la  sua  .\alura,  che  non  è che  la 
organizzazione. 

Partendo  con  le  considerazioni 
sulla  vita  dalle  formazioni,  si  schiva 
lu  necessità  di  ineta(ìsicai-e  su  la  vita 
primitiva  e lu  resultante.  Posta  min 
organizzazione  vi  é vita.  Se  poi  quello 
che  appare  movimento  do^  la  for- 
mazione sia  stato  foi-za  primitiva 
della  materia,  ossia  causa  e non  effetto 
della  foriuazicne  stessa,  noi  non  vor- 
remmo disputare.  L’aggregamento 
molecolare  organico  primitivo  re- 
sultò probabilmente  dalle  forze  co- 
muni della  materia.  Ma  da  esso  re- 
sultò i>oi  una«/Iìcìcnza  più  o meno 


svolgimenti  merce  di  determinate  as- 
siiniTuzioiii,  e stabili  il  carattere  e 
la  invariabilità  delle  forine , mercé 
la  trasfusione  genitiva.  Tutti  questi 
alti  che  costituiscono  la  vita  che  noi 
meditiamo  non  dipendono  piu  da 
quelle  forze  ordiunric  ; ma  rcsuluiuo 
già  da  una  forza  conservativa  clic 
suppone  una  formazione,  e mantieoe 
inalterabili  le  forine  che  si  trasmet- 
tono per  r alto  della  generazioiM.  1 
corpi  organici  adunque  durano  e cre- 
scono per  una  forza  interna,  e si 
producono  attualmente  da  loro  si- 
mili o da  altri  corpi  della  stessa  fi- 
gura o specie;  dimodoché  il  loro  es- 
sere suppone  una  serie  non  inter- 
rotta di  altri  corpi  simili  sino  all.i 
creazione  di  essi,  oppure  sino  alla 
specie  primitiva.  Onde  con  bella  sa- 
gacità  disse  Bliimeiibach,  che  la  for- 
mazione dei  primi  esseri  dev’  essere 
stutadiversa  dal  modo  della  loro  pro- 
(•agazione. 

Appena  i corpi  mercè  l’ordine  pre- 
stabilito delle  formazioni  si  ulloiita- 
nano  dalla  natura  inorganica  ed  en- 
trano nel  regno  degli  organizzali , 
acquistano  modo  di  vita  non  piu 
soj^etto  alle  leggi  delle  potenze  (i- 
siclie  c chimiche.  In  essi  anzi  la  for- 
za conservativa  contro  a queste  con- 
trasta, e la  vita  dura  finché  dura  sii- 
fatto  potere  di  reazione. 

IVella  coiiteinpinzioiie  della  vita  vi 
ha  un  limite  oltre  ul  quale  non  é 
conceduto  avanzarci.  liiiiilé  è 

il  come,  il  perchè  della  vita  primi- 
tiva. ^oi  possiamo  solo  tentar  di  co- 
noscere perchè  la  vita  si  mantiene. 
Tutte  le  nostre  teorie  debbono  esser 
dedotte  dalle  considerazioni  degli  ef; 
fetli  che  osservansi  nei  viventi.  Ani 
osserviamo  che  tutto  tende  in  essi 
alla  propria  conservazione.  Defilila 
Ilio  udiimpie  la  vita  |>er  un  ulto  ilellu 
facoltà  (It  conservare  e riprodurre 
la  fonnasione  individua.  La  conser- 
vazione del  tutto  nelle  sue  parti  , e 
la  propagazione  delle  specie , stabi- 
lisce il  fine  della  natura  in  tutti  ed 
ili  ciascuno  degli  organismi  i più 
perfetti.  A questo  fine  tendono  tutti, 
cioè  al  conservare  sé  stessi,  od  ol- 
loiitauare  quelle  cose  die  sembrano 
nocevoli,  e ogni  altra  che  sia  necas- 

_ , ,8nrin  a vivere,  procacciarsi  c posse- 

energica,  che  promosse  determinali  l dere.  Quanto  è più  semplice  in  fib- 
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hricaj  sitcoine  dicemmo, tiiiito  f*  meno 
efiiciice  eotcsta  Icndenzo;  t]uiudì  lu 
\ilii  iiidiviiloiile  non  u Inii<;;u  si  mmi- 
liene  ne’  bissi  e ne’  funghi  e nelle 
conferve,  imperocché  non  potendosi 
ipiesti  labili  organismi  isolare  dagli 
••tieni  delle  potenze  dissolntorie  che 
li  circondano,  non  mollo  dopo  lu  na- 
scila si  disciolgoiio,  e ritornano  in 
seno  alla  vita  universale.  Dagli  es- 
seri organici  adnm|iie  i più  semplici, 
la  vita  de’  (]uali  si  svolge  mercè  un 
assorlìimcnto  ed  una  esalazione  sino 
a niietli  ne’ (|uuli  si  trova  l’intendere 
c il  libero  volere,  lutto  che  v'  ha  di 
•irgunico  si  opera  a volta  sua  come 
ellelto  di  siOulta  tendenz  i j che  noi 
appelliamo  forza  cpiiicrvtilim. 

Una  delle  proprietà  ili  (piesta  forza 
•'  di  temperare,  modilicai'e,  rallrenare 
le  ufiinilà  chimiche,  e di  oppoi'iii  in  ! 
tal  guisa  alla  putrefazione  : di  mndi-| 
licare  le  leggi  idrauliche  e lisichc,! 
di  subire  sotto  l’azione  delle  po- 1 
lenze  matematiche,  non  essentlo  le.ec-  j 
eanici,  fisici  o cliimici,  nppelJansi 
appunto  vitali  : di  trasmutare  nidia 
natura  organica  lo  parti  integrali 
che  vengono  trasferite  nel  corpo, 
che  è quanto  dire  combinarle  con- 
formemente alle  leggi  organiche,  e 
mantenere  in  esse  quella  forma  e 
quella  struttura  che  richiede  il  tipo, 
il  generi',  lu  specie  della  organiiza- 
lione.  K dunque  dessa  un’  interiore 
potenza  ne’cor|ii  vivi,  la  i)uule  non 
solo  regola  e modifica  l’azione  dis- 
solutiva degli  agenti  esterni,  ma  li 
circonscrive  ancora  alla  sola  risul- 
tanza di  riletti  combinabili  con  la 
conservazione  e con  la  riproduzione 
del  corpo  vivo  medesimo.  Omiie  ani- 
mai, disse  già  Tullio  nel  quinto  li- 
bro de’  I ini,  se  ipsitm  diUìjil:  et  si- 
mili ac  ortain  est  id  agii  ut  se  coii- 
servel:  i/iiod  hic  ei  primuscid  omiiem 
vitam  tiieiidam  nppelitiis  a natura 
datar,  se  vt  coservet. 

C.\PlTOLO  II. 

FESOMEMI  VITALI. 

§ <• 

Movimento  ; Riparazioiie , c circolo 

vitale. 

li’ cfiìcienza  conservativa  si  svolge 
nell’  umano  organismo  con  due  mu- 
Pticc.  Voi.  1. 


ni  ere  di  movimento  vitale,  cioè  di  con  - 
trazione  e di  espansione,  le  quali  ran- 
presentuno  le  due  forze  generali  della 
natura  a lui  esteriore.  La  dottrina 
del  movimento  vitale  può  essere  oggi 
fonduta  sopra  osservazioni  e speri- 
menti; poiché  da  Ilaller  sino  a noi 
si  è tormentato  in  mille  guise  il  so- 
lido vivo,  onde  ci  appalesasse  lesile 
diverse  mohililà.  Però  non  è che  in 
questi  ultimi  tempi  che  da  tutte  quel- 
le .sperieiize  si  sono  dedotte  leggi 
generali  aiiplicabili  alla  dollrinu  della 
vita.  In  coesi  è riconosciuto  che, ol- 
tre U contrattilità,  esiste  come  attivo 
nel  solido  organico  anche  il  feno- 
meno di  L'spansionc.  Da  die  fra  gli 
agenti  deslatori  di  colesti  due  inoli, 
si  è riconosciuto  esservene  una  nu- 
merosa classe  alla  a destare  un  posi- 
tivo movimento  contrario  alla  espan- 
sione, la  parte  dinamica  della  vita 
può  poggiare  direi  quasi  alla  eviden- 
za. iWa  niuno  linora,  a quel  che  mi 
sembra,  ha  presentato  un  pi'ospetto 
del  dinanismo  vitale  di  tal  guisa  che 
tutto  lo  comprenda,  e ne  segni  la 
legge  fondaincutale.  1 filosofi  della 
natura  hnnno  veduto  in  alcuni  tes- 
suti organici  confermarsi  col  fatto 
([uel  movimento  attivo  d’espansione 
che  già  Kant,  come  forza  attiva  delU 
natura,  aveva  associato  all’  attrazione 
.Newtoniana.  (Iiiindi  per  essi  l’atti- 
vità della  vita,  per  ciò  che  spelta  al 
vilal  movimento,  è stala  ben  deter- 
minata. K la  loro  teoria  meglio  di 
ogni  altra  li  presenta  il  quadro  del- 
l’attività vitale,  per  ciò  che  si>etta 
alle  leggi  del  vita]  movimento.  Ma  lu 
vita  non  è solamente  attiva.  Alla  sii.i 
manifestazione  sono  indispensabili  le 
potenze  esteriori,  (luesta  parte  pas- 
siva del  dinamismo  vitale  non  può 
essere  su  vere  leggi  fonduta,  se  non 
si  determinano  in  prima  i due  se- 
guenti teoremi. 

I.  Ogni  molo  d’  una  fibra  per  ri- 
spetto ad  un’altra  consiste  necessa- 
riamente in  contrazione  ed  espansio- 
ne, siccome  generalmente  ogni  molo 
d’  una  materia  per  rispetto  ad  un’al- 
tra consiste  necessanamenle  in  at- 


trazione o repulsione. 

2.  In  ogni  muto  passivo  della  fibra 
in  relazione  cioè  e dipendenza  dalle 
potenze  esteriori,  quel  momento  non 
cangia  le  sue  generali  maniere,  es- 
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•pniTo  !(■  doUc  potenze  d'nzion  dina- 
niiea  fra  loro  opposta. 

Ma  ritorniamo  agli  sperimenti  die 
hanno  dimostrato  le  dtic  avvisale  ma- 
niere del  molo  organico. 

8 2. 

dim/tld  del  movintenlo  vitale. 

Incominciando  dalla  materia  or{?a- 
nica  la  niii  semplice,  cioè  dal  ino- 
inenlo  clic  i tliiiili  animali  presentano 
r embrione  del  solido,  si  vede  come 
innanzi  i movimenti  di  contrazione 
e d‘  espansione  si  confondevano  in- 
sieme ; mentre  appena  la  parte  lìbro- 
sa  del  sanane  ò separata  dal  cruore 
••  coii|zeIala  dimostra  alcun  appa- 
rente ronlrazione.  Onde  la  vita  ini- 
ziativa ib-l  saiifTiie  jiotc  essere  pro- 
vala dalle  osservazioni  di  Toonies  o 
di  Circauil,  i ipiali  sotto  il  polo  zinco 
videro  la  sua  parte  fibrosa  recente 
oscillare  Lo  stesso  Heidmaiin,  sebbe- 
ne di  contraria  senlen/a.assei  i di  aver 
osservato  i moli  oseillalor]  in  mia 
gocciola  di  sangue  sottoposta  al  mi- 
croscopio. S'aggimigono  pii  nrpo- 
nii'iiti  di  Iliinter  compì'. ivaiiti  la  coii- 
Irazioiie  e T espansione  di  esso  san- 
pne.  K fvprenpel  protesta:  £>p/iiro- 
liimaulcm  habeo  siuiijnini'i  ijlobulos 
claitiro.f  ri  peculiari  expamiva  fina 
iterr.  qua  semel  iìivicnn  eo  maiiis 
repplluiil,  quo  vita  est  effiraeior.  Pa- 
rendoci (Umidi  a considerare  la  striti- 
Ioni  primitiva  vcscicolitre  de’ tessuti 
sinopie  uniforme,  convien  dedurre 
da  (jiielbi  lìpiira  sferica  e iinifonnità 
di  (liamclro,  rhe  la  materia  orpa- 
iii/zata  sin  nei  primi  suoi  elementi 
Ila  un  moto  di  contrazione  die  li- 
mila riillro  espansivo.  Le  oscilla 
ziani  della  tela  cellulare  sono  por 
inaiiifesle  in  nue’scmplicissiini  ani- 
uiali,  la  di  cm  eompape  è veramente 
cdlulos.i,  siccome  Kverardo  Home 
osservò  nella  tenia  idalipena,  c iiepli 
nscidj  lo  Spallaiizaiii.  E sicennn'  il 
cellulare  tessuto  è l’ orditore  di  tutti 
i sistemi  dell’ orpanisino  umano,  eosi 
le  osservazioni  sul  molo  vitale  do- 
vevano per  ordine  analitico  incomin- 
ciare da  esso.  Itilennla  adimipie  la 
conlrattililà  hallcriana  incoiilrnsta- 
bilmeiitc  dìinostrasta  nella  fibra  mii- 
•cobarc,  alcuni  si  quietnrono  mi  essa. 


e credettero  In  contrazione  sufllcien- 
tc  n spiegare  ogni  vilal  niovimenlo. 
Ma  |)ure  lo  stesso  liallcr  conobbe 
cirelln  non  bastava  c v'appnnse  la 
sensibilità.  Nel  che  fu  seguitalo  dulia 
Scuola  fisiologica  di  Bichat,  la  quale 
dove  la  contrattilità  c seiisimlila 
bnlleriana  per  sè  stessa  non  giun- 
geva, riempi  quel  vuoto  con  le  me- 
desime proprietà  (leiiomiiiaiidole  la- 
tenti. .Non  perliiiilo  Biclial  stesso 
ipiantiinqiie  ritenesse  elio  il  modo  il 
pili  onliimrio  del  movimento  negli 
organi  animali  è la  contrazione,  tut- 
tavia asseriva  che  alcune  jiarli  miio- 
von.si  con  ilibilazioiie  od  csp.nisiuiie. 
(.Iiic-sta  esjiaiisibilità  attiva,  uggiuii- 
peva  egli , non  vuol  essere  coiifus.i 
con  altra  die  è alfatto  passiva.  Pili 
sagacemente  il  Dumas  aveva  dello, 
clii>  la  dilalabililà  è associata  alla 
contrattilità  nelle  parti  cnnlrattili , 
ma  in  queste  la  seconda  prevale  sul- 
la prima.  Vi  sono  poi  aiicbe  a su.t 
sentenza  alcune  parli  nelle  quali  la 
prima  prevale  su  l.i  seconda,  rome 
i’  iride,  il  eapezzolo,  ec.  Pti  ver,i- 
nieiile  llebenslreil  che  invitò  idisio- 
biglii  a meditare  sopra  un  altro  mo- 
vimento attivo  ojiposlo  a quello  di 
contrazione.  Venne  questo  movimen- 
to da  lui  diiamato  tiinjore  vilalr. 
.Ma  egli  die  non  seppe  dalla  qualità 
diversa  del  tessuto  ripetere  la  va- 
rietà del  movimento,  ricorse  subito 
a una  forz.i  che  chiamò  lurgescibilitii. 
Senti  fra  gli  nitri  anclie  il  Tomai, i- 
sini  l’importanza  di  questa  dottrina, 
e convenne  die  non  poleaiìsi  spie- 
g.ire  tulli  i movimenti  vit.ili  con  la 
sola  contrattilità.  Chanssier  adottò 
aneli’ egli  il  turgore  e lo  denominò 
espansione,  derivandolo  da  una  sup- 
p.osta  forza  detta  eipansililà.  Intanto 
si  staliilirono  i caratteri  difl'ercnziidi 
fra  questo  iiioviniento  r quello  di 
contrazione.  Si  notò  come  i le.siiili 
contrattili  tocchi  dagli  stimoli  si  rac- 
corci.ino  per  poi  risaltare,  sia  die  lo 
slimnlo  coiiliiiui  ad  agire,  sia  die 
veiip  I rimo.sso:  i loro  iiioviineiili 
e.ssere  rapidi;  continuare  niiclie  dopo 
la  morte  viidenta  o una  breve  ma- 
lattia. .'VI  contrario  i tessuti  espan- 
sibili si  esjiandono  per  poi  raccor- 
ciarsi : dopo  essersi  tumefatti  c ri- 
bassati non  risaltano  più  senza  nuovo 
stimolo;  i loro  moli  som)  lenti:  dop.o 
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1,1  morte  cess.ino  !iH‘ istante.  Ai  tes- 
DUli  coiitrallìli  non  si  aeeonlHVii  la 
espansione  come  movimento  proprio, 
e cosi  iiommeno  a^'li  espansiliili  la 
niitrazione.  In  questi  ultimi  T os- 
servato abbassarsi  dopo  il  turgore 
tenevasi  come  una  maniera  «li  roiu- 
viilenza  passiva.  Cosi  i movimenti 
«li  contrazione  e d’  espansione  si  ac- 
cordavano come  iM'imilisi  a tessuti 
tra  loro  divisi.  .Ma  se  i tessuti  con- 
trattili per  loro  |)ectiliare  stnitlura 
manirestano  più  attività  nella  c«ni- 
trazi«)iir,  non  i'  meno  attiva  in  essi 
t’  «-spansiotie  ancoi'a.  Clu!  se  la  po- 
tenze agenti  sopra  essi  seniinv  li 
«'«iiUraessen»,  c se  a quest  i contra- 
«ioiie  non'  s’«)ppoiiesse  «|iian«ioebessia 
ua’.iltività  eoiitniria,  lìnireldie  in 
essi  ogni  movimento.  Olli'e  di  che 
sottoposti  anrir  essi  alla  duplice  ma- 
niera «lìnamica  d'agire  della  poten- 
ze, consi«leniti  miche  passivamente 
ambedue  i biromoii,  demioim  rispon- 
dere air  azione  di  quella  ora  eoii  la 
eontrazione,  «ira  con  la  espansione. 
In  certi  casi  i mitseidi  elTrono  pur 
essi  i reuomeni  di  tiirgor«*;  il  che 
suceeile  quando  l.t  potenza  a|iplicat:i 
non  è stiitii  t.'ile  «la  iiiiliiri-e  cniitra 
zione.  .AltnMlaiilo  avvenne  del  tes- 
suto cellulare.  iNel  mentre  che  aleiini, 
veggeiulo  c«im’  esso  espainlevasi  per 
l'azi«iiie  del  calore,  stabilivano  la 
espansione  essere  il  suo  modo  «l'inei- 
tuinenl«i  ; l'falF  reggendolo  contrarsi 
sotto  razione  del  l'reiblo  determinava, 
lui  essere  contr;«tlile.  Dalle  qu. «li  os- 
serviizioui  si  «le«liice,  come  in  questo 
tessuto  il  monienl«>  vitale  pui'i  comin- 
riaiv  si  dalla  cspuiisioiie  «•«ime  dalla 
contrazione,  e tanto  attivo  che  pas- 
sivo si  consi«b'ri  il  suo  movimento, 
«•sso  (■  n «r  esp.nwione  o di  contra- 
zione allcriiiiti' aulente,  a seconda 
c’ie  la  forza  cinservativj  promuove 
o rimo  o l’altro  spontaneamente, 
ovvero  che  le  potenza  esterne  siano 
alte  a ^l^•te|•n1in.•u■e  coi.tr azione  «ni 
«'spansione.  Il  contrarsi  adunque  è 
maggi. ire  ne’niiiseoli,  minore  respan 
«tersi,  c questo  inaggion>  nella  cellii- 
hre  e «^u«•llo  miii'ire.  Il  rlie  non 
«feriva  da  fiirze  lu'riiliari,  ina  «lolla 
«liversità  della  fabbricu  orginira 
Fm  «ini  si  avrebbe  gi.i  im  argo- 
mento niiidamentale  c suflici'iite  alla 
induzione,  per  «lelcrni'iiare die  tulli 


gli  organici  sistemi,  come  costruiti 
in  origine  del  cellulare  tessuto,  deb- 
bono avere  eguali  niaiiiere  di  vital 
innriTnenlo.  (Ilie  se  in  «ilciini  non  «• 
si  iiai'se,  o repalhissi  in  fr.i  loro, 

0 l' imo  o r altro  se|iaratainenle  , 
qiiesi  I sarebbe  il  caso  della  sensibi- 
lità c • intr.itlilità  latenti  di  Hicbal  ; 
anzi  dici'»  sarebbe  il  raso  «Iella  stessa 
vita  in  certe  pai'li  innegabile,  ma 
non  manifesta.  I,i  conli'.izione  ri- 
dotta «piasi  al  solo  potere  allr.iltivo 
«>  nelle  ossa.  Tuttavia  la  riproiliizio- 
iie  «li  ijiie.ste  reiule  amonssibile  il 
moto  espansivo.  F,  la  loro  genesi 
e la  liniitaziiiae  delle  loro  forme  u 
norma  del  tijio  organico , ambedue 

1 movimenti  persuadono.  >'elle  oss.i 
del  cranio  degl'  iilrocefali  congeniti 
veilinmo  apertamente  la  formaziom* 
per  im  movimento  vitale  espansivo, 
daecht>  in  esse  si  riromisee  nn  cen- 
tro donde  partono  n raggi  le  fib«‘'" 
«leir  osseo  tessuto  M.i  viene  oggi  a l 
avvalor.ire  quest«i  concetto  anclic  lo 
Scarpa.  « Fi-a  le  vitali  facoltà  «Ielle 
« «issa,  una  egli  ne  nol.i  di  gran  v.i- 
« lare  che  cliiama  cs/icnufente , pel 
« cui  mezzo  sotto  r intliiciua  di  certe 
« e «letermiii.ite  cireoslanze  veiigoim 
n le  ossa,  pcnliiree  compatte  che  sia- 
ti no,  ammollite,  ribiscinleed  es|ianse, 
« siecht* protiiheriiio  oltre  i iiatueali 
« loro  conliiii,  senza  che  nell’  inliin.i 
« tessitura  «ti  esse  apparisca  il  mi- 
« nimo  indizio  «li  morbosità,  di  niec- 
« canica  forz  i impellente  dall’  in deii- 
« tro  all' infuori,  «li  «liviilsione  o «li 
a scompagiiKiinento  della  tenne  Ioni 
« reUcolata  organica  struttura.  Kd 
«I  il  questo  iiiaraviglioso  b'iiameim  . 
K osserva  egli,  uè  succcile  assai  di 
■<  spesso  un  altro  non  meno  iiiirahilc, 
n «niello  rio«',  e!u»  le  stesse  ossa  già 
•rammollite,  rarefatte  nell’ intimi 
« loro  tessuto,  tumide  e pnitiiberanli 
« oltre  natura,  riassunto  il  Sìiliuo- 
« li-rroso  eleiueiilo  «li  cui  erano  slitte 
« spogliiile,  ripreuiloiio  in  quello  sta- 
ti t«i  li' iiituincscpiiza  lii  primiera  liiro 
« «liirozz a n coiilrazi  ine,  e le  pni- 
« priela  tutte  delle  qu.ili  è fornkii 
« l’ osso  per  ogni  riguardo  sano  c 
•1  perfetto  » I).  I,' es|Miisione  clr- 

I ) Sv'irpn,  Cgmeiit.  de  .\a*tomia  et  pa- 
tli9lo;ii.a  ossium.  O.noìei.  Annal.  N. 
pag.  53. 
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'.'Iti)  il)  |)iii  allo  (tradn  d*  nnimalitn 
è iiu’  tieni.  Gli  o«trcin!  adunque  di 
)|iieste  due  mauicre  di  lml^  iiiieiito 
vitale  si  stanno  il)  due  sistiMiii,  in 
elle  pur  sono  ^li  estremi  d'  una  vita 
latente  e di  una  iiuiiiircsia.  ìN'eaiervi 
stessi  però,  sebliene  sensibile  non  sia 
una  eontrazione  c una  dilatazione, 
liittaiia  ò abiiaslniiza  osservabile  in 
essi  mi  eerlo  moto  oscillatorio  se- 
condo le  spt  rieiize  di  Autlieiirielli. 
Anche  A'ewton  l'aveva  ammesso. 
Nienimeriii"  non  crede  i ner\i  privi 
di  una  certa  elasticità;  ed  è certo 
poi  elle  il  loro  velnmento  è oscillante. 
V’ ha  di  jiiiì  rosservazìone  di  Tre- 
viranus,  che  cotesto  seiainento  par- 
tecipi d' un  moto  iiiiasì  peristaltico. 
Si  può  unebe  considerare  come  siono 
più  validi  i velaineiili  dei  nervi  mo- 
tori, e come  Ariieinaiin  spieglii  il 
ristabilirsi  del  molo  ne’ner'i  scissi 
per  la  riparazione  del  velainento. 
Zimtnerman  stesso  aveva  notato  il 
detto  moto  peristaltico  iie'neni  de- 
gli animali,  stimolati  con  l'acido  sol- 
lorico.  Goiilerniano  infine  la  sentenza 
■li  Trc'iranus,  l'aver  veduto  rugosa 
la  superficie  ilei  velameiilo  Fontana 
e iMoiirò.  Ouaiilo  poi  alla  polpa  ner- 
vosa, credo  che  le  si  |>«ss.i  con  r.v 
giuiie  applicare  il  (iriiicipio  generale 
.■stabilito  da  Dai'uin  : che  tutte  le  par- 
li sono  libro.se  e tutte  alte  al  movi- 
ineiito.  i\iolto  più  che  l.i  natura  filu'osa 
rlelln  sostanza  midollare  gin  dimo- 
strata dal  i^lulpiglii,  viene  oggi  eon- 
t'ei'iiiala  da  Keil  e da  Gali.  .Se  la  re- 
tina adunque  ò fibrosa  e atta  al  mo- 
viniento  secondo  le  celeliri  sperienze 
di  Darwin:  se  la  sostanza  cerebrale 
è fibrosa  e atta  al  inoviinciito  di  con- 
trazione e di  espansione  secondo  le 
sperienze  di  Scbiitling  e di  Dumas; 
ragion  vuole  che  noi  crediamo  altret- 
tanto della  sostaiizo  niidolluru  in  ge- 
nerale. Rieliiamercmo  da  ultimo  ave- 
l'e  il  Portai  positivamente  dimostrato 
che  i movimenti  del  iiiidnllo  spinale 
corrispondono  con  qiiellidel  cervello, 
e che  l’uno  e l' alti' organo  si  tii- 
mefanno  o si  espandonó  nell’atto 
della  espirazio:ie,  e si  contraggono 
nei  tempo  deli'iiis))iiMzione.  L’Ulii- 
vier,  elle  lia  oggi  confermato  con  le 
sue  osservazioni  su  gli  acefali  cote- 
sto interessantissimo  fenomeno,  con- 
cliiu'lecbe  tali  maniere  «li  nioviiiieiilo 


debbono  rintabilniente  contribuire 
alle  funzioni  del  midoiiu  spinale. 

Facendoci  ora  n considerare  i pri- 
mi atti  di  vita,  vediamo  in  essi  evi- 
dentemente rappresentate  le  due  av- 
visate maniere  di  molo  vitale,  l/as- 
sorblineiito  e 1’ esaltazione,  l'espi- 
razione e l’inspiruzione,  la  sistole  e 
la  diastole  del  cuore,  il  inovimenln 
peristaltico  <lel  tubo  digerente,  la 
flessione  e l’estensione  ■leU'alto  lo- 
coinoiivole  munifestanocliiarainente. 
ii'ntlo  ineiicsimo  sensitivo  si  compie 
con  una  direzione  centripeta  e cen- 
trifuga. rVe'  nervi  animali,  dice  Lob- 
stein,  vi  sono  due  maniere  ili  mo- 
vimento, l’ lina  che  porta  il  fluido 
nervoso  dal  centro  ir  rami  die  di- 
strilniiscnnsi  ai  imi.scoli  : l’altra  din 
tramanda  le  impressioni  itegli  oggetti 
esterni  dulia  periferia  al  cenilo  del 
comune  sensorio.  Dicasi  Io  stesso  dei 
nervi  spettanti  al  sistema  gimglioni- 
co  ; con  que-ta  sola  dill'erenzu,  die 
i nervi  gmigiionari  nello  stalo  di  sa- 
nità non  ti'asniPllono  le  ricevute 
impressioni  di  là  dal  ganglio  vile 
ù centro  del  loro  sistema. 

§ 3. 

l'ìw  sola  mauicra  di  movimento  non 

basto. 

Sei’  efiiceiiza  conservativa  si  svol- 
gesse con  mm  .sola  iiianiera  di  ino- 
vimento  allivo,  e se  le  potenze  di'" 
agiscono  sopra  lei  non  desiassero  m 
, essa  die  mia  sol.i  maniera  di  mo- 
vimento passivo,  ella  poggerelibo  to- 
talmente al  suo  (ine  : ne  verrdilH' 
quiete;  non  ne  seguirebbe  iiisoiiiina 
veruna  manifestazione  di  vita.  K 
necessario  die  colesti  moli  siano 
in  un  temperato  contrasto,  in  una 
continua  antitesi  fra  di  loro  perrlié 
la  vita  sia  viva.  Qmv  moliitiitt  epiit- 
la.ris  adeo  7irri‘ssiiria  est,  dice  Spreti- 
gel,  ut  vifiiiiii  per  universum  ««/«- 
rnm  in  nnthitesi  eonslilnlorum.  - « K 
ehi  nrovò  mai.  leggiamo  oggi  nella 
fisiologia  del  .Martini,  che  ogni  ma- 
niera di  movimento  che  può  aver 
luogo  nella  fibra  organica  consista 
in  una  contrazione  '!  Aon  ripugna 
che  siavi  un’altra  ragione  di  movi- 
mento. Diròdi  più  ; non  oserei  neiii- 
iiieno  stabilire  che  tutti  gli  stimoli 
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debbano  sempre  produrre  contrazio- 
ne: anzi  molli  incliiiuno  a credere 
il  contrario.  K'  veggono  die  il  tes- 
suto cellulare  tocco  dagli  stimoli 
gonriasi  e si  abbassa.  Dunque  con- 
chiudniio  che  l’ incitamento  proprio 
al  tessuto  cellulare  i il  turgore  vi- 
tale. iNon  si  scorge  innvimento  nei 
nervi  ; ma  l’ analogia  e il  ragiona- 
inentu  persuadono,  che  anche  i nervi 
si  muovono  sotto  l’azione  degli  sti- 
moli. Ora  questo  inosiineiilo  sfugge 
a'  miei  sensi.  Kpperciò  non  determi- 
neremo se  il  movimento  de’  nervi 
consista  in  una  contrazione  o in  un 
turgore.  Dunque  è falso  che  ogni 
inoviineiilo  supponga  contrazione. 
!\'è  si  potrebbe  dire  che  ogni  stimolo 
deblia  indurre  contrazione.  Ma  ove 
questo  si  ammettesse,  dico  che  i con- 
troslinioli  produrrebbero  un  movi- 
mento opposto  ».  Ilo  addotto  questo 
passo  per  mostrare  come  il  fisiologo 
torinese , sebbene  sia  ancora  ben 
lungi  dalla  vera  dottrina  del  iiiovi- 
inento  vitale,  tuttavia  senta  niidi’e- 
gli  lu  iiisiilTicienzn  d’  una  sola  ma- 
niera di  moto  alla  manifestazione  di 
vita.  Al  quale  elfelto  è mestieri; 
1.  Che  tutti  i tessuti  organici  abbia- 
no facoltà  di  contrarsi  e di  esjiaii- 
dersi  alternativamente.  2.  Che  am- 
bedue questi  moti  siano  assoluta- 
mente attivi  in  essi,  tantochà  quella 
stessa  parte , che  si  espande  sotto 
l’azione  espansiva  d’ una  potenza, 
possa  a (|uesto  suo  moto  passivo  con- 
trapporre l’ ultra  munieru  di  moto 
attivo  di  contrazione,  e viceversa. 
3-  Che  nè  la  contrazione  nè  l’espaii. 
sione  siano  propi'ie  esclusivamente 
d’ alcuni  orinici  tessuti  ; ma  che 
lutti  risponnano  o con  uno  o con  al- 
tro movimento,  secondoclié  vengono 
alTelli  da  potenze  contrallive  o espan- 
sive. 4 Che  attivi  o passivi  che  siano 
cotesti  moti,  sono  o di  contrazione, 
o_  d’espansione,  secondochè  espan- 
sivo 0 conlrattivo  è il  potere  (linu- 
mico  dell"  agente  cui  obnediscono,  e 
«efcnndochè  o 1"  una  o 1’  altra  manie- 
ra di  movimento  è necessaria  alla 
conservazione  delle  parti  o del  tutto. 


§ 4. 

Iitsufficienza  delle  due  più  <jravi  do~ 

minanti  dottrine  sul  vUal  iiioiii- 

mento. 

I medici  naturalisti  di  Alemagna 
intendono  giustmneiile  le  ragioni  di- 
namiche della  vita  in  si  stessa;  ma 
non  le  sanno  combinare  in  relazione 
con  le  azioni  dinuiiiiclie  delle  cose 
esterne.  Kssi  non  conoscendo  po- 
tenze di  duplice  azione  dinaiiiicn 
positiva,  non  sanno  spiegare  la  parte 
positiva  della  vita.  Se  le  potenze  so- 
no tulle  stimolanti,  per  essi  l’ anti- 
tesi diiianiica  passiva  unii  può  sussi- 
stere. Sostengono  che  I c'fiìcienza 
vitale  prcesistu  alla  manifestazione 
di  vita  per  elfelto  dell’  esterne  po- 
tenze ; e questo  è vero.  .Ma  a que- 
ste potenze  non  danno  che  una  con- 
dizione negativa , la  quale  limita 
l’cfficenza  die  senza  esse  sarebbe 
sterminata.  Manifeslatio  vilte  putiiis 
limitatnr  ab  exlernh  rebus,  cum 
alioquin  injiniUi  essai  efficienlia:  in- 
de, qitod  Horscliius  egregie  proba- 
lùt , negatiuam  dumtaxal  condilio- 
neiii  manifeslundoe  energia  sislunt 
res  exlerna , piisitim  aiilcm  ipsa 
est  energia  I).  K per  «ssi  le  potenze 
agenti  su  In  vita  non  hanno  elle  un 
modo  generico  d"  azione,  che  dicono 
stimolante.  Sliinuli  nomine  generali 
appellandum  est  qnidguid  limilat 
efiicienliam , sive  motu  sive  quiete 
romislal  2).  Se  però  la  manilèstu- 
zione  di  vita  non  dovesse  consistere 
che  in  una  limitazione  dell' efficien- 
za attiva  dell’ organismo  per  l"  effet- 
to di  potenze  aventi  un  sol  modo 
d’  agire  su  la  fibra  organica,  presto 
cesserebbe  ogni  movimento  vitale. 
Oltreché  una  sola  maniera  di  moto 
positivo  avrebbe  allora  la  fibra,  cioè 
l' espansile.  Hssi  dunque  perdono  la 
traccia  della  loro  dottrina  nel  punto 
stesso  (love  comincia  a segnarla  il 
dinamismo  italiano  , stabilendo  iia 
duplice  modo  d'agire  delle  potenze 
dinamiche  cui  passivauienle  obbedi- 
disee  la  vita.  .Ma  questa  dottrina  non 
contempla  che  la  vita  passiva:  non 

I)  Sprengel,  Physiol.  § 62. 

2j  Sprengelf  l.  c. 
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itrtoriniiia  l.\  qualità  del  vita!  niovi- 
ineiUu:  non  su  iiirllci't;  in  rapporto 
([Ilei  duplice  modo  diuamico  esteriore 
eoi  dinaioisiuo  vitale  attivo  : confu- 
sa ancora  ueireceilainento  lu'ouiiia- 
110,  non  sa  parlare  die  di  azioni  ac- 
orciciulc  o di  azioni  diniiiiiiite  ; e 
con  ciò,  non  aininetlendo  dio  una 
sidn  maniera  di  molo  vitale  die  non 
varia  die  per  gradi , non  può  esser 
mai  coiicìlialiile  con  due  agenti  po- 
sitivi dinamici  di  azioil  contraria 
fra  loro.  La  parte  dinamica  attiva 
adunque  della  vita  non  trova  nessu- 
na legge  nel  dinamismo  italiano;  co- 
me non  ve  ne  trova  nenuiicno  la 
parte  passiva  per  le  ragioni  dette. 
Ksso  insonima  si  mostra  iuiperfello 
al  puri  di  quello  de’ medici  aleman- 
ni; e rompe  in  sul  meglio  quel  le- 
game die  deve  unire  il  diiiduiisnio 
esterno  con  l"  organico  interno,  cioè 
la  porte  dinamica  attiva  con  la  pas- 
siva della  vita.  Kppm  c i nostri  dina- 
mici dicono,  die  I’  azione  delle  po- 
tenze SII  r organismo,  fineliè  è mo- 
derala, si  palesa  o con  aumento  o 
r.:ii  diminuzione  dell’energia  vita- 
li' : die  rendutasi  più  forte,  le  fun- 
zioni si  turbano,  e possono  crescci  e 
■I  diminuire  di  energia  tanto  per  gli 
stimoli  die  pei  loro  eonlroslimoli. 
ijuesto  fenoiiieiio  bastava,  a mio  av- 
'iso,  per  far  loro  valutare  la  parte 
attiva  de’ movimenti  vitali.  .Mentre 
è per  lo  insorgere  d’ un  movimento 
attivo  di  contrazione  elle  una  poten- 
za espansiva,  per  e.sempio,  non  mo- 
derata, innnifesta  un  elli  tlo  opposto 
a quello  die  saria  stato  relativo  al 
suo  modo  d’ agire.  Aè  può  spiegarsi 
ili  altra  maniera  il  fenomeno;  giac- 
diè  il  modo  dinamico  delle  potenze 
e sempre  lo  stesso,  sebbene  mutabili 
si  appalesino,  )ier  le  contrannilenze 
attive  i suoi  elletti  sul  corpo  vivente. 
I)’  onde  vengono  le  debolezze  appa- 
renti, gli  apparenti  vigori  che  non 
si  iniilano  in  reali,  se  la  materia 
organica  non  isminuisce  nelle  prime, 
min  si  aumenta  de’  secondi.  .Ma  di  ciò 
in  altro  luogo. 

Intanto  comincisi  qui  a notare  la 
sostanziale  differenza  che  è tra  la 
nostra  dottriiia  del  moviniento  vitale, 
ossia  della  pai  lo  dinamica  della  vita, 
e quella  che  professano  i dinaniisti 
di  I.umogiia  e d’ Italia.  Aoi  slubi- 


liamo,  che  le  potenze  esterne  hanno 
un’azion  dinmnica,  alcune  espansiva, 
altre  conlralUva.  azione  èpo- 

sitiva  in  entrambe.  Le  prima  deter- 
mina moti  d’  espansione  : la  seconda 
quelli  di  coiilraziotie.  K cosi  per  qiiuii- 
tu  il  luovimento  vitale  è passivo, egli 
non  cangia  le  sue  iiiatiien',  messa  la 
vita  in  relazione  con  le  cose  ester- 
ne. I poteri  delle  cose  agiscono  su 
la  vita,  e la  vita  su  quelli.  Aon 
Sempre  si  troverebbero  in  propor- 
zioni esatte  con  la  esi.sleiiza  le  cose 
che  circondano  I'  umano  organismo, 
se  questo  con  opporre  moli  attivi 
conirarj  non  le  equilihras.se  in  rela- 
zione a sè  stesso,  l'ì  questa  è ragio- 
ne ineonlraslabile  di  dinamica  atti- 
vità. I moli  per  i (|u:ili  il  forilo  or- 
ganieo  adopera  a resistere  in  salute 
contro  il  prevalere  delle  dinamidie 
azioni  esterne  siano  espansive  o con- 
traltive,  sono  assolutamente  attivi. 
Sin  dunque  questa  la  legge  funda- 
numtale  (ti  vilal  iiiov  imeiilo.  lii  quan- 
to esso  parte  dalla  efiieienza  conser- 
vativa, esso  è attivo;  c siccome  lut- 
ti i tessuti  organici  sono  espansibili 
e contrattili  con  isponlaneii  alter- 
nativa , si  svolge  in  due  maniere 
attive  di  movimento,  o di  espaiisio- 
■ic  o di  conlrazioue  : in  quanto  esso 
risponde  agli  agenti  esterni  è passi- 
vo : e rispomle  con  moti  di  contra- 
zione o d’espansione,  seeondocliè 
la  mnuiera  dinamica  d’agire  di  essi 
tiene  un'  azione  espansiva  e coiitrat- 
tivu. 

§ 5. 

Vrnyrkuì  e centri  vitoli.  Conspira- 

zionc  or(jauìi(i. 

Il  molo  conslituisce  l’atto  di  qual- 
sivoglia potenza  della  materia.  Il 
molo  vitale  è un  alto  della  potenza 
conservativa  de’  corpi  organizzati.  K 
intanto  questo  molo  diversifica  da 
quello  proprio  de’  corpi  delti  irioi'- 
ganiei,  appunto  perelvé  I’  organizza- 
zione ne  è diversanieiile  modificala. 
Ciò  che  si  considera  generalmente 
avvci'asi  altresì  ciiiisiileramlo  il  mo- 
to vitale  proprio  ilelle  diverse  parli 
che  costituiscono  l’ umano  organi- 
•sino.  Secondo  la  vai  ia  composizione 
di  queste  parli,  la  forza  coiiservait- 
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V»  mollifica  gli  effetti  del  vilul  movi- 
iiu'iito.  (jiiiiiili  la  contnuiiiiic  i*  i'c- 
>fiai)siiiiie  (liviTiiiQeam)  di  grado,  a 
nonna  che  diversificano  le  inoilaiità 
conservalive  delle  varie  mistioni  or- 
ganirlie  ile'tcssiili  in  che  si  operano. 
Ond'c  di'elle  si  convertono  cosi  in 
diverse  |iropricl<i  vitali.  1/onalisi  fi- 
siologica ne  ha  distinte  molte  ; ma 
trascurando  la  sintesi  induttiva,  ad 
ogni  proprietà  ha  uttriliiiito  una  for- 
x.i  partieoi. ire.  Però  tanto  i gradi  che 
i modi  diversi  con  cui  la  vita  si  mani- 
festa in  «piesti  o (piegli  organi,  in 
uucsti  o 4|iiei  sistemi,  dipeiuluno  non 
da  altrettante  forze  ma  da  iiiin  sola 
iminedesimata  con  la  varia  tahbrica 
organica.  >’el  movere  la  (juale  o 
-<|Hintaneaiiiente,  o nell*  esser  mossa 
passivamente,  diventa  ella  contrut- . 
tilità  , tonicità,  irritabilità,  ricetti-] 
vita,  lurgescibilità,  elasticità  , resi- 
stenza organica,  u seconda  che  l’ or- 
gano per  sua  varia  struttura  è con- 
trattile, irritabile,  csfnnsile,  ecc.  Le 
{iroprietà  vitali  nduiuiiie  non  sono 
che  modalità  diverse  della  forza  con 
scrvutivu,  in  ragione  della  diversità 
della  compage  organica,  manifestan- 
tesi  sempre  con  due  maniere  di  mo- 
vimento attivo  o passivo,  che  non 
diversifica  che  per  gradi.  Onde  il 
turgore  è un  moto  più  e.spansile  che 
contrattile  della  inodalila  conserva- 
tiv.i  del  cellulare  tessuto.  L’irrita- 
hilità  è un  molo  più  contrattile  che 
espansile  della  modalità  conservativa 
del  tessuto  muscolare,  e via  dicendo. 
Liò  che  notammo  della  proprietà 
V delle  forze  multipliei  ammesse  da 
alcuni  fisiologi,  è applicabile  ancora 
a tutte  quelle  vite  in  che  dividono 
e suddividono  il  corpo  umano  alcuni 
analitici  moderni.  E inegiibile  che. 
la  vita  lirupria  del  cuore , dal  cer- 
vello, (lei  polmone,  del  fegato,  di 
gran  lunga  avanza  quelle  della  cel- 
lulare, de' tendini,  delle  cartilagini. 
Quindi  nascono  ancora  le  eleltivilà; 
cosicché  r asperarteriu  non  altro  che 
l' aria,  i vasi  chiliferi  noti  altro  che 
chilo  in  sé  ricevono.  Ma  è inegabile 
altresi  clu;  le  modalità  della  forza 
conservativa  possono  tanto  meno 
considerarsi  isolate,  quanto  più  l'or- 
ganismo é perfetto.  Egli  è ne'meno 
peifelli  che  apparisce  una  maggior 
cnjiacilà  nelle  singole  parli  iiiuivi- 


diie  di  protraiTe  la  vita,  indipen- 
ilenteniente  dal  tuli’ insieme  del  mac- 
ehiiiisino  organico.  La  quale  capaci- 
tà é manifesta  ne’  vermi  e ne’  poli- 
pi, le  di  cui  singole  parli  tagliate 
godono  d’ una  vita  propria , nè 
iibhisngiinno  di  lutto  l' orgimìsino. 
Anche  le  |)iunte  perenni  mostrano 
esempi  di  questa  muiiiei'a  di  vita 
[propri.!,  della  quale  godono  le  palli 
I distinte  du  tubercoli  gemmiferi, o da 
plessi  di  vasi  e di  tela  cellulare. 
(Qualunque  parte  gemmifera  o di- 
stinta per  cotesti  plessi  vascolari, 
disgiiintu  dalla  madre,  non  tanto  vi- 
ve per  sé,  ma  propaga  una  nuova 
pianta  individua  alla  madre  somi- 
gliantissima. iVegli  organismi  piu 
perfetti  al  contrario  queste  vite  pe- 
culiari non  sanno  agire  da  sé,  ma 
sempre  un’  iiilinia  coiinessioiie  fra 
loro  come  nell’  nomo  ; nè  il  core 
goderebbe  una  individualità  separata 
dal  cervello,  e vicevers.i.  L’  univer- 
sale corrisuoiidenza  delle  parti  e 
delle  loro  tunzioni  rappresenta  l' ii- 
nilà  della  forza  conservativa.  La 
quale  come  ne’  varj  corpi  che  com- 
pongono il  sistema  generale  dcll’u- 
niver.so  , così  ne’ varj  ordini  che 
eoinpungono  il  sistema  uel  corp  > 
iiniano  presenta  vario  modificazioni. 
Altro  é però  modificazione  di  ellelli, 
altro  é diversità  di  natura.  L’altra- 
ziuiie  Aewloiii.ina  è una;  ma  secon- 
do che  (lillériscono  le  masse  e le  di- 
stanze, gli  elfelti  suoi  sono  diversi. 
Dicasi  lo  stesso  della  forza  conser- 
vativa. La  (lilTereiiza  di  struttura 
spiega  le  di/Tcìviize  delle  sue  moda- 
lità. IC  dee  aversi  liillora  presente 
il  concetto  ippoci'ctico:  f'it  una  et 
noli  una,  qua  omnia  linee  et  alia  git- 
lieniaitlui'. 

§ 6. 

/{iparasione  vitale. 

Dell'  oltiluiline  esistente  nelle  mo- 
lecole eoinponenti  le  produzioni  del- 
la vita  a variare  i rapporti  del  loro 
reciproco  cuntratlo  , e manifestare 
gli  alterni  inoviiuenti  di  contrazione 
c di  espansione,  si  è già  favellato. 
■Mn  se  la  materia  organica  non  aves- 
se che  la  sola  proprietà  d’ esser  mos- 
sa, c se  la  vita  uuu  consistesse  che 
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ili  questo  sofà  proprietA,  non  resul- 
terelibfio  tra  le  parli  clic  cangia- 
menti nei  rapporti  delia  loro  situa- 
zione , e non  avrebl>ero  più  liio^u 
le  trasnnilazioni  organiche,  non  na- 
scerebbero più  (((ielle  operazioni  chi- 
n>ico-vitali  die  nello  stalo  di  vita 
conliniiainente  si  elfettnano.  Però 
«no  delle  principali  colise  de’  can- 
l^iomenti  clie  av  vengono  alla  sostan- 
za organica  viva,  e olla  combina- 
zione naturale  de'  suoi  princi(>j  con- 
stilulivi,  è il  inoviinenlo  perpetuale 
da  die  le  |»arti  solide  c fluide  del 
corpo  sono  agitate.  Una  conseguen- 
za inevitabile  di  cotesto  moto  sa- 
rebbe la  disunione  de’ suoi  (>rincipj, 
l’alterazione  della  sua  sostanza,  il 
discioglinoento  della  sua  intera  com- 
posizione, se  gli  elTelli  distruttori 
di  esso  non  si  trovassero  rattempe- 
rati ed  equilibrati,  lo  mercé  d’  una 
operazione  riprodiitlnce  conlimia  di 
quella  materia  medesima  su  la  (piale 
esso  movimento  agisce.  La  lorza 
conservativa  con  questo  alto  di  vita 
mantiene  P integrità  della  mistione, 
e la  forma  delle  parli  e del  tutto  in- 
sieme dell’ organismo,  secondo  il  ti- 
po della  specie  cui  uppniliene.  Ijii 
parabola  della  vita  umana  dipende 
dai  gradi  d’  eflìcacia  di  questa  ope- 
rezione  chimico-vitale.  La  riprodu- 
zioiie  (Iella  sjiecie  non  è clic  una 
continiHvzioiie  della  riproduzione  del 
proprio  individuo;  orni’ essa  si  atti- 
va solanto  , quando  questa  é giunta 
al  suo  maggior  grado,  cioè  all’ epoca 
della  pubertà.  Cosi  pure  la  riprodu- 
zione non  dee  essere  coiisiderat.'i 
che  come  la  produzione  stessa  che 
coiilimia  nel  suo  esercizio.  Onesto 
continuo  distruggersi  e rinnovellarsi 
della  macchina  umana  , quantunque 
nella  sua  intima  natura  sin  un  pro- 
cesso assuliitameiitc  di  chimica  or- 
ganica, tuttavia  si  compie  in  rela- 
zioni ancir  es-so  col  dinamismo  vi- 
tale e con  la  natura  esterna.  Fu  inge- 
gnosissimo pensiero  di  I>ar\vin,  che 
le  nuove  particelle  nutritive  si  ai>- 
plieliino  come  riparatrici  al  solido 
vivo  nel  momento  della  sua  contra- 
zione, e si  stacdiiiio  le  vecchie  nel 
momento  della  espansione.  .Un  per- 
chè quelle  parli  si  trasmutino  in 
nutritive,  denno  subire  una  serie  di 
combinazioni  non  punto  sultoponi- 


bili  alle  leggi  del  dinamismn;  ma 
tutte  appartenenti  a una  maniera 
particolare  di  chimica  organica,  che 
nello  stesso  tempo  che  mostra  la 
vita  emineiitemenle  attiva,  persuade 
insieme  ((uanln  (liccola  piu  le  di  vita 
considerino  quelli,  (die  la  fanno  con- 
sistere nel  normale  contrasto  fra  i 
poteri  (li  stimolo  e di  controslimolo. 
Peri)  i materiali  n queste  intestine 
chimico -vilnli  attività,  il  di  cui  el- 
fello  è la  ripreduzione,  li  sommini- 
stra il  mondo  esteriore:  ed  ecco 
come  anche  in  ((uesta  operazione  , 
sebbene  ollivissimn,  In  vita  si  mimi- 
festa  per  una  produzione  della  vita 
universale.  ()uinJi  emana  altresì , 
clic  i punti  principali  di  considera- 
zione nei  fenomeni  di  vita  sono  l'or- 
ganizzazione, il  movimento  e ln_  ri- 
parazione vitale;  nssiano  le  ragioni 
mttcrnnich“. , (iinamiolte  e c\iimrlm 
de'  corpi  viventi. 

Circolo  vitale. 

ISel  corpo  umano  nessuna  opertw 
zinne  dipende  sempre  da  un  princi- 
pio unico  assoluto.  La  stessa  forza 
conservativa,  da  noi  ammessa  coim^ 
una  idea  collettiva  del  line  di  tutti 
ì femvneni  vitali , nel_  mentre  che 
mantiene  la  organizzazione,  ne  è il 
prodotto,  e non  può  effettuarsi  che 
nello  stalo  di  vita.  Oorsta  ,** 
manifesta  per  le  miilazìoni  clic  in 
essa  inilneoiK)  gli  agenti  della  na- 
tura esteriore,  c j>er  quelle  che  e.ssa 
induce  ne’  medesimi  agenti.  In  que- 
sto continuo  operare  si  consiiina,  e 
la  nutrizione  la  conserva  nella  inte- 
grità della  mistione  e della  forma. 
Date  queste  due  cniidiziimi  in  rela- 
zione con  la  esterna  natura , ecco 
di  nuovo  la  vita  tspressa  da  una  ef- 
ficienza conservativa,  da  vitali  mo- 
vimenti e organiche  ripai'azioni.  E 
ciò  che  noi  dicemmo  deH’  universo, 
nel  quale  non  v’  tm  mutazione  che 
non  sia  l' effetto  immediato  di  altra 
che  ha  preceduto  , e che  non  deter- 
mini l’esistenza  di  qualche  altra  che 
seguini,  deesi  intendere  anche  dei 
fenomeni  della  vita  dell'uinano  orga- 
nismo. Discorrendo  noi  ormai  sono 
cinque  anni,  la  sapienza  d'lppoCi~ate, 
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richin ninni nio  alla  rnnsiJei  nzianc  dei  I 
medici  questo  sublime  principio  dei 
nostro  primo  maestro,  ch’ej,'li  np- 
piicò  non  tanto  alla  natiiru  intera  nel- 
la (|Uiile  omnia  in  cirrulnm  abetini, 
ma  anche  alla  vita  umana  con  quel- 
la sentenza  : f'idelur  milii  corporis 
principium  niillum  esse , sed  omnia 
simili  principium  et  omnia  finis;  cir- 
cuii clenini  principium  uulluin  est. 

CAPITOLO  IH. 

STATO  Dt  SA?ilTÀ  E DI  .WALATTIA. 


S 1- 


Considerazioni  generali. 


Alquanto  più  distesamente  che  i 
pntologhì  non  fanno  si  è da  noi  di- 
scorso intorno  alla  vita,  non  solo 
perchè  con  mafrgior  evidenza  fossero 
dimostrati  que'tre  principali  aspetti, 
sotto  i quali  tanto  la  vita  che  la  sa- 
nità e lu  malattìa  vogliono  esser 
considerate,  il  meccanico  cioè,  il  di- 
namico e il  chimico;  ma  ancora  per 
■stabilire  il  fondamento  al  seguente 
importantissimo  vero  : Duri  princi- 
pium agens  in  agris  a morbo  ipso 
dislinctum,  cujus  molus  ob\eruare, 
discernere,  dirigere,  preecipua  medici 
in  opere  vcrsnnlis  cura  esse  debel... 
Curiosa  ejiismodi  effic.ientiie  obser- 
vatio,  imilalio.  Ili  primam  arti  ori- 
ginem , ila  incrementa  dein  dedii, 
dubiUpie  porro  Medici  natura  mi- 
nistri I).  Qualunque  mutazione  vi- 
tale pertanto  è sempre  in  ragion 
composta  delle  cause  esterne  oa  in- 
terne, e di  coteste  maniere  attive  che 
resultano  dallo  stalo  presente  della 
organizzazione.  Conviene  dunque 
come  la  vita  così  studiare  lu  sanità 
e la  malattia,  discendenilo  la  scala 
dei  rapporti  di  connessione  dalle 
cause  esterne  od  interne  ni  fenomeni 
vitali , complessivamente  allo  stalo 
attuale  dell’ organizzazione  ; e risa- 
lendola dall’  organizzazione  ai  feno- 
meni vitali , complessivamente  alle 
cause  esterne  od  interne.  Onesto 
concetto  esprime  le  ragioni  attive 

passive  della  vita,  e determina  in- 
sieme quel  periodo,  in  che  si  denno 
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contemplare  i fatti  della  umana  eco- 
nomia per  ridurli  a scienza. 

§ 2. 

Sanitù. 

Per  In  qual  cosa  si  vede  come,  on- 
de vi  sia  sanità,  importa  la  prcsensu 
e Tazìon  nonnule  degli  agenti  ester- 
ni destutori  del  vita!  movimento  ; 
importa  la  presenza  dell.n  integrità 
della  fabbrica  organica  comi;  fonte 
deirordinamento  de’nioti  vitali  : im- 
portano i normali  processi  chimici 
di  denutrizione  che  si  compiono  per 
le  funzioni  dette  esalanti,  uflìnché 
dall’ organismo  sì  espellano  le  super- 
flue materie  non  più  atte  alla  vita: 
importano  i normali  processi  chimi- 
ci di  nutrizione,  percliè  al  luogo  di 
quelle  se  ne  appongano  altre,  e cosi 
si  mantenga  la  integrità  della  mistio- 
ne c della  forma,  e si  rcvivifiehino 
insieme  con  essa  le  eflìcienze  e i mo- 
vimenti vitali  : importa  la  normalità 
del  iirocesso  chimico  di  sensazione, 
perchè  a seconda  del  piacere  o del 
dolore,  che  si  destano  per  colesti  at- 
ti di  vita,  l'uomo  acquisti  coscienza 
dell’ esser  suo,  e diriga,  ripeta  o 
sospenda  le  determinazioni  volitive. 
Nello  stato  adunque  di  sanità  deb- 
bono concorrere  l' integrità  mecca- 
nica , la  normalità  dinamica,  e l’e- 
sercizio ordinalo  simultaneo  e perio- 
dico delle  tre  funzioni  principali 
d’assimilazione,  d'esalazione,  e di 
sensazione,  nel  giro  delle  quali  con- 
siste r intero  processo  vitale.  Cla- 
rius  ili  eliam  fieri  arbitramur,  dire- 
mo con  Sprengel.  si  memincris,  om- 
nem  omnino  vitti  diduci  posse  in  bina 
motnenin.  (jiioriiin  alleriitn  poletiliam 
coiiiplecliliir,  ab  e.xlernis  rebus  ad- 
fici  tniilariqiic,  alleriitn  vero  cjfica- 
ciam  vivam  reagendi,  atqiie  nel  abi- 
gciidi  peregrina,  vel  ita  adsimilandi 
III  in  ipsàm  corporis  iitiliiram  ver- 
lanliir.  I quali  due  generi  di  feno- 
meni vitali,  cioè  di  azione  e di  fun- 
zione, mentre  che  agiscono  equabil- 
mente e con  mutua  tendenza  alla 
conservazione  dell’organismo,  que- 
sto è costituito  in  sanità.  Uve  que- 
sta mutua  corrispondenza  ni  feno- 
meni attivi  e passivi  si  perturbi,  tal- 
ché o l’uno  predomini  in  su  l’altro. 
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0 aiiil)iilne  riiiiiili  adiscano  o puli- 
scano oltre  i gCiuli  convenevoli  alla 
fonierviizione  ; allo  stato  di  salute 
sotlentiM  (|ueIlo  di  inulaUia.  (Juiiidi 

1 agioiievolinenle  può  oonsideriii'si  la 
sanitn  come  ini’ armonia  jìiacei'ole 
fra  (jli  olii  della  facollà  di  raiistr- 
rarsi. 


§ 3. 


La  salale  non  inai  perfcllissiina. 


Se  nell*  nomo  nior.ile  non  ò per- 
ielio fuoriliè  il  desidei  ii)  della  per- 
l'ezione,  cosi  si  può  dire  che  nel  lì- 
tico lo  stato  di  perfetta  saniUi  non 
si  possa  coiiccjiire,  che  nella  ten- 
denza ilella  forza  conservativa,  la 
tniale  non  ottiene  mai  completamente 
il  suo  line,  coinuiu|ne  aiiilata  d.dia 
consuetudine,  siiprenui  moderatrice 
del  dolore,  /laro  iiiiisqiiam  non  ali- 
i/nom  partrm  corvoris  imbccillam 
hahel  1).  Aè  bastcrelihe,  dico  io,  lam- 
(loco  la  perfetta  armonia  fra  le  fun- 
zioni tutte  perché  vi  fosse  perfetta 
tanità,  nel  senso  generico  di  nuesta 
parola  ; ma  sarehhe  mestieri  che  le 
delle  funzioni  toccassero  l’ ultimo 
erado  possibile  di  perfezione.  Quando 
l’inlelletlo  di  Galileo  aveva  acquistalo 
tutta  la  vista  possibile  a mente  mna- 
im,  i iuoi  occhi  del  capo  non  ci  vede- 
vano più.  fi*  essere  pciTetlamente 
sano  non  è conceduto  agli  umani.  Ol- 
tre a questo,  eli  senso  c il  modo  di 
sanità  è relativo  sempre  ai  periodi 
di  evoluzione  delle  età  , al  sesso 
diverso,  idie  varietà  de'climi  e delle 
uondizioni  c delle  cotluiuuuze  della 
V ita. 


S 4- 

/>’  uomo  il  più  cagionevole  degli 
•aniinuli. 

Quanto  più  le  relazioni  della  vita 
»i  «stendono  a larga  sfera,  tanto  più 
sì  aumenta  il  numero  delle  occasio- 
ni contrarie  alla  salute.  Quindi  I*  uo- 
mo è il  più  cagionevole  degli  esseri 
organici,  perocché  la  sua  siero  vitale 
è la  più  estesa.  Menu  di  lui  il  sono 
i mammoli,  meno  i pesci,  ancor  ine- 

I)  fels.  Pe  Mcd.  L.  I.  C.  ó. 


no  i vermi  e gl' inselli,  poclii.ssimo 
le  piante,  ntill.i  i minerali.  Giascuna 
molecola  di  <niesti  ultimi  ha  in  sé 
la  ragione  della  propria  esistenza  ; 
quella  degli  esseri  tirganici  all’  in- 
contro resulta  dal  tuli'  insieme  del- 
rorgauisnio.  liO  nalui'a  ha  volai  t 
inalzare  al  grado  il  piu  elevalo  in 
su  la  terra  la  cnnilizionz  di  vita 
nell*  uomo  ; quindi  ha  intessato  ia 
un  modu  il  più  eompllcato  c mera- 
viglioso il  suo  orguiiismo,  ed  ha  dato 
il  massimo  grado  di  delicatezza,  dirò 
così,  alla  sua  organica  materia.  Que- 
sto fìnissimo  impasto  facilmente  si 
seoiinetlerebbe , se  elevatissimo  in- 
sieme noH  fosse  nella  maecliina  uma- 
na il  grado  deireflicienza  conserva- 
tiva, c se  l’ intellello  c la  ragione 
nello  stesso  tempo  che  dilatano  la 
sfera  dell'animalità,  non  esleinlesse- 
l'o  alleile  il  jiolere  di  abbi’.ieciare  ciò 
elle  giova,  c fuggire  ciò  che  imuce. 

§ 5. 

Malallia. 

Determinata  per  tal  modo  con  ge- 
nerali espressioni  la  salute , riesce 
innegabile  rainmellere  nella  malat- 
tia un  certo  quale  certame  fra  le  ef- 
licieiize  àtlive  dell*  organismo  e la 
potenza  morbosa  presente,  o relfet- 
to  presente  ili  essa.  K in  questo  r iso 
che  la  forza  conservativa,  prende  il 
nome  di  forza  inediculrice  della  na- 
tura. ,Mii  non  è già  in  questi  feno- 
meni attivi  che  la  maialila  consiste; 
anzi  ili  essi  consistoiiu  i gradi  di  cu- 
rabilità che  i morbi  presentano,  ove 
si  nongano  a confronto  con  quelli 
della  potenza  nociva.  Fincliè  dura 
la  vita,  la  tendenza  conservativa, 
sebbene  illanguidita,  impedita,  ri- 
dotta anche  al  minor  numero  di 
punti  organici  dal  morbo  presente 
nell’ organismo  , essa  lullavia  sussi- 
ste sempre.  Quindi  niiiii  morbo  è as- 
soliitamenlc  universale  : nessun  mor- 
bo è assoliitainente  passivo,  in  tutti 
i fenomeni  die  muinresla.  Sydeiiliuiu 
che  accarezzò  I*  idea  delle  uiilicha 
scuole  riguardando  la  malattia  come 
uno  sforzo  della  natura  a espeller# 
la  causa  morbitica,  espresse  così  un 
vero  ne’ morbi,  che  parte  dalle  leggi 
della  vita,  c schiude  il  campo  all’ os- 
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■sprvaitone  ippocratica,  e detmuina 
^T.iii  parte  delle  tcriipeulidie. 
iVon  giunse  però  con  (iiicl  suo  coii- 
ectlo  a dichiarare  il  morbo,  che  sia 
in  sé  stesso.  JYdlura;  certamrn  ùlcam 
ndvcrsurii  iiicltidit:  lite  morbus  est  I ) 
.\'on  <lissimile  dal  concetto  syden- 
h&miaiio  mi  sembra  q^uello  d' alcuni 
medici  della  Germania,  Ilufeland, 
Sprengel,  IMalF,  Itrandis,  nel  (juale 
lo  stato  dì  malattia  viene  siguìlicato 
generalmente  jier  uno  stato,  che  di- 
scorda dui  tini  prestabiliti  della  na- 
tura. lo  credo  eh’ essi  non  vogliano 
i|ui  intendere  della  natura  univer- 
sale, ne’ lini  di  cui  può  concordare 
la  stessa  morte  ; ma  intendono  della 
iiulnra  individuale  deirumana  specie, 
nel  rapporto  della  tendenza  alla  enn- 
■servazione,  c della  durata  della  vita. 
E in  ipiesto  senso  va  anche  per  essi 
a ridursi  la  malattia  ciò  che  era  per 
Sydenhain.  ìSel  vero  Sprengel  la  ri- 
guarda come  un  cerlameii  inler  ex- 
Irnias  poleulins  cl  rorporis  efficien- 
limn  i).  .Ma  oltreché  qui  ritorna  in 
valore  la  mentovata  sentenz.i  di  Gati- 
bio  ; nessun  morbo  , aggiungiam 
noi,  è assolutamente  attivo  in  tutti  i 
feiiumeni  che  maniresta.  ^'ella  malat- 
tia v’  ha  un  tumulto  continuato  di 
azione  e passione  : per  conseguenza 
né  nell’ una  nè  nell'ultra  di  oneste  si 
può  far  consistere  il  generale  sigiii- 
ticato  di  essa.  Uuindi  molti  si  con- 
tentarono di  esporre  una  nozione 
negativa  della  malattia  : e se  da  Ga- 
leno li  consultiamo  lino  a Gaiibio , 
vedremo  aver  quasi  tutti  concluso 
che  come  il  retto  serve  di  norma  al 
curvo,  cosi  la  salute  allo  stato  mor- 
boso. Ma  giustamente  riflettendo,  la 
malattia  nel  suo  essere  proprio  è 
realmente  positiva,  perocché  toglie 
la  salute,  o non  può  esistere  con  es- 
sa ; e non  solo  ne  annienta  gli  ef- 
l'etti,  ma  ne  produce  anzi  de’ nuovi, 
i quali  non  possono  e.ssere  generati 
che  da  una  torza  positiva.  Il  perchè 
Ueil  nvvei  te,  che  la  sanità  e fa  nia- 
laltin  non  sono  due  stati  contradiliC- 
torii  ; ma  due  specie  dissìmili  di  esi- 
stenza del  corpo  animale. 


1)  Gwih.  p.iihu).  5 50. 

2)  l’h.iluf.  S 0. 


8 6. 

Definizioni  moderne  italiane. 

Onde  acquistare  più  retta  nozione 
della  malattia  si  é creduta  necessa- 
ria ancora  un’altra  ricerca:  cioè  se 
questa  sia  una  alterazione  della  for- 
za vitale,  o |)iuttuUo  del  misto  or- 
ganico. Avendo  alcuni  stabilito,  che 
quel  potere  cui  impropriamente  han- 
no dato  il  nome  di  forza  vitale,  re- 
sulta dal  tutt'insieme  deirorgaiiizza- 
zione,  ossia  dalla  particolare  unione 
e proporzione  delle  particelle  ma- 
teriali componenti  lo  stato  organico, 
questa  non  potrebbe  alterarsi  che 
per  mutazione  della  disposiziuna  e 
ileir  ordine  di  (]uelle.  E da  tal  ca- 
none ne  è seguito  l’altro , che  tutti 
i processi  di  malattia  si  abbiano  n 
credere  operati  nella  mistione  orga- 
nica, e non  già  formati  nè  dalla  for- 
za nò  dal  movimento  vitale.  E cosi 
tutte  le  malattie  sono  per  essi  sem- 
pre materiali,  e non  dinamiche.  Sen- 
za però  il  vital  movimento  non  v'iia 
stazione  nè  di  vita  nè  di  malattìa, 
(juimli  nella  nozione  di  malattia  non 
si  può  dimenticare  la  mutazione  de' 
vitali  movimenti,  nata  perelfettodi 
sproporzionate  azioni  dinamiche  del- 
le potenze  esterne  od  interne,  o pr  - 
mossa  in  antitesi  attiva  dalle  cìV- 
cienze  vitali.  Ileil  istrsso,  che  uniti  - 
mente  ad  .\kermanii  e Bauincs,  ave- 
va già  prima  che  (|ui  fra  noi,  in  on- 
ta ni  dinamici  delle  sue  contrade  , 
fissato  la  vita  nell’  accordo  della  mi- 
stione, e quel  moilo  di  essa  che  di- 
cesi malattia,  nella  viziata  mistione 
degli  elementi , ricredutosi  poscia 
dette  luogo  anche  alle  alterazioni  di- 
namiche 1).  t vitalisti  invece,  non 
facendo  punto  caso  una  volta  dello 
stato  materiale  oi’ganico  , se  non  iu 
ciò  solo  che  riguarda  la  forma,  de- 
finirono la  malattia  una  alterazione 
di  poteri,  di  forza,  di  moto,  di  ecci- 
tamento vitale.  E qui  è chiaro  ch’essi 
non  contemplarono  i cangiamenti 
della  vita  intima,  ossia  il  chimismo 
patologico,  uno  degli  elementi  prLn- 
cijiali  (iella  malattia.  Per  conseguen- 
za a me  sembrano  entrambe  difettose 

l I)  Sjjrengel.  Palhol.  § 10. 
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le  definizioni  della  mnluttin  che  ah- 
biaino  i|ui  in  Italia  , si  da’  vitali- 
sti che  dai  pai'ticniaristi.  Le  pri- 
me perché  non  riuniscono  l’ idea 
•lei  can^iaineiilo  di  forma  di  mistiu- 
iie,  e riguardano  più  1’  origine  che 
il  progresso  della  inalattin  : (e  secon- 
de perchè  escludono  l’ idi-a  del  can- 
giamento dinamico,  e mirano  più  a 
indicarci  il  progresso  che  l'origine 
della  malattia  ; e nessuna  delle  due 
ci  fornisce  una  idea  generale  com- 
plessiva dello  stato  morboso  ; ma  so- 
lo alcune  particolarità  di  (picsto  sta- 
to medesimo. 

S 7. 

Sostro  modo  di  considerare  lo  stalo 

morboso. 

K per  acquistare  questa  nozione 
complessiva  è mestieri,  che  noi  ca- 
viamo il  concetto  di  malattia  da  quel- 
lo, che  abbiamo  di  sopra  stabilito 
intorno  alla  vita.  Onesta  vedemmo 
essere  un  effello  di  ragion  composta 
delle  cause  esterne  i>d  interne,  e del- 
lo stato  pri’sentc  della  forma  e mi- 
stione organica.  Vedemmo  che  la 
elTìcienza  ilella  organizzazione  sta 
ora  come  effetto  ora  come  causa,  e 
in  questo  circolo  perenne  di  attivi- 
tà e passività,  riguardammo  la  ma- 
nifestazione e la  conservazione  di 
vita.  Per  passare  a considerare  in 
•■guai  modo  la  malattia,  anelli'  que- 
sta vuol  essere  riguardata  come  un 
effetto  ili  ragion  composta  delle  per- 
turbazioni (lell'ellicienzn,  e de’  can- 
giamenti di  mistioni  o di  forma  nel 
materiale  organico  : ma  tanto  quel- 
le perturbazioni  che  questi  cangia- 
menti sono  ora  cause  ora  effetti 
scambievolmente  l’uiio  dell’ altro; 
cosicché  anche  nella  malnltia  è rap- 
presentato quel  periodo  di  organi- 
che mutazioni , in  che  contemplam- 
mo la  vita.  Di  fatto  i dinamici  che 
volevano  star  forti  alle  sole  altera- 
zioni di  forza,  si  sono  poi  convinti 
tìnnimente  anche  degli  nttncrhi  della 
fina  organizzazione  ; e cosi  quegli 
altri  che  pretendono  non  contem- 
jdare  altro  che  il  materiale  organico, 
confsssuno  però  esssrvi  una  classe 
di  malattie  aipendenti  da  alterazione 
di  vitnl  movimento,  al  quale  corri- 


sponde un  tale  cangiamento  di  ma- 
teria, che  attendere  all’ uno  o all’al- 
tro è la  medesima  cosa.  Laonde  in 
per  me  non  so  farmi  altra  idea  ge- 
nerale della  malattia,  che  niiclla  dain 
disordine  negli  atti  della  facoltà 
conservativa,  avvenuto  per  altera- 
zioni meccaniche,  dinamiche,  o chi- 
miche dell’  organismo. 

•§8. 

('lassifirazione  generale  dello  stalo 

morboso. 

Tale  è In  nozione  complessiva  del- 
jo  stato  morhoso , che  oee  formarsi 
il  patologo.  Dalla  quale  poi  egli  su- 
bito discen<le  ad  avvertire  una  pri- 
ma necessarissima  differenza  nelle 
malattie,  si  riguardo  olle  tre  avvi- 
sate ragioni  in  che  si  comprende  la 
vita  e la  salute,  quanto  nitrosi  se- 
condo il  più  universale  lor  modo  di 
esistere 

Imperocché  non  poche  di  esse  esi- 
stono per  un  cangiaawnto  nella  for- 
ma 0 fabbrica,  per  effetto  di  potenze 
meccanico-organiche,  o per  conver- 
sione morbosa  di  malattia  d’ altra 
natura,  o infine  per  vizio  istruinen- 
tnle  congenito.  In  alcune  di  queste 
maldUie  , benché  la  potenza  mecca- 
nico-organica abbia  cessato  d’  agire 
il  suo  effetto  diventa  nnch’esso  po- 
tenza inecennieamente  lurbatrice  liel- 
la  vita.  In  presenza  della  quale  è 
necessaria  cagione  della  malattia. 
Lo  strumento  feritore  , quello  che 
ha  indotto  per  esempio  una  frattu- 
ra, cessano  d’agire,  e In  ferita  e la 
frattura  sussistono  anche  dopo  ri- 
mos.se  quelle  potenze  meccaniche. 
.Ma  il  loro  effetto,  quanto  alla  ma- 
lattia che  ne  segue,  è il  genuino  e 
necessario  rappresentatore  della  po- 
tenza, è estraneo  aneli’  esso  alla  vita 
della  maluUiu.  K di  fatto  noi  non 
vediamo  diffondersi  la  frulturn  nè  in 
ferita;  tuntoehè  il  processo  morboso 
non  appartiene  ad  esse,  ma  esse  ne 
sono  la  soia  causa  meccauico-orga- 
nica.  dosi  si  dica  delle  altre  affezio- 
ni che  appartengono  pure  a questa 
prima  riasse  di  morbi  di  Iosa  fab- 
brica, avvenuti  o per  conversione 
d’  una  malattia  acuta  in  una  croni- 
ca , o per  vizio  organico  contralto 
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ll.■l^evo^lziolli  eii)briop;enclicho.  Con- 
siderate in  »è  stesse,  queste  degene- 
l'azioni  di  foriiia  sussistono,  è rero, 
iiidipendeiiteniente  dalla  causa  on- 
d' ebbero  origine;  ma  fattesi  aiicli’es- 
se  indipendenti  dalla  vita  della  sa- 
lute e da  quella  della  malattia,  resta- 
no come  potenze  ineecaniclie  iierina- 
nenti,  la  presi'iiza  delle  quali  rico- 
noseono  per  causa  assoluta  i turba- 
loenli  oi-ganico-viluli  elle  ne  seguo- 
no. Il  perchè  ci  sembrano  caduti 
in  errore  quelli  che  collocano  le 
malattie  ittrumentali  fra  le  alTezioni 
semplici.  La  frattura,  la  litiasi  ar- 
teriosa, la  mostruosità  congenita  il’u- 
na  parte,  stanno  alle  malattie  che 
iic  discendono,  come  il  calcolo  nei 
reni,  il  verme  nelle  intestina,  h'ppe- 
rò  le  uifezioni  morbose  che  accom- 
pagnano siffatti  vizi  di  fabbrica  or- 
ganica non  sussistono  che  per  la 
presenza  della  causa. 

Uu*  ultra  classe  di  morbi  realmente 
esiste  per  una  mutazione  ni-ganiea 
corrispondente  a tale  mutazione  di 
moto  vitale,  che  entrambe  insieme 
si  alterano  e si  ricompongono.  One- 
sto corrispondersi  in  fra  loro  fu 
ben  conoscere,  che  rispondono  pas- 
sivamente all*  azione  d ima  potenza 
morbosa:  u il  non  alterarsi  della 
mistione  (perchè  se  (|iicsta  si  alte- 
rasse non  vi  sarebbe  più  la  indica- 
ta corrispondenza)  fa  conoscere  al- 
tresi , che  la  causa  presente  agisce 
can  le  sue  maniere  dinamiche,  e non 
chimiche.  Siccome  però  la  vita  è 
passiva,  in  quanto  il  vital  movi- 
mento ha  Insogno  di  e.ssere  destato 
dalla  presenza  delle  cause  esterne  od 
interne;  cosi  la  malattia  linehè  con- 
siste in  Semplice  dinamica  alterazio- 
ne è sempre  dipendente  dalla  c.insa; 
nel  che  convengono  i dinamici  tutti. 
K sebbene  secondo  il  nostro  modo 
d’ intendere,  per  1’  elTicienza  conser- 
vativa possa  suscitai'si  moto  attivo 
contrario  a quello  che  inorhusnmen- 
te  obbedisce  all’azione  della  presen- 
te potenza;  ciuscnn  vede  che  il  mor- 
bo è in  questo  e imn  in  quello 
_ Quando  però  il  cuiigiumcnto  mate- 
riale ha  contratto  in  sè  medesimo 
la  ragione  della  sua  esistenza,  e si 
è fatto  indipendente  dalle  cagioni, 
allora  costituisce  un  altro  stalo  ge- 
nerico di  malattia,  che  diciamo  clii- 


inico-organico,odi  alterata  mistione. 
Le  alterazioni  dinamiche  in  questo 
stato  morboso  o sono  prodroine , u 
seguono  come  filiazione  dell’  alteralo 
chimismo  vitale,  in  che  si  è già  or- 
dito il  processo  della  malattia.  Come 
prodromc  constiluiscono  spesso  la 
l>redispotizioite  morbosa;  come  sus- 
seguenti ne  conslituiscono  la  forma. 
V’  è adunque  un  punto  in  die  molo 
vitale  e cangiamento  organico  si  cor- 
rispondono esuttumenle.  lìlulle  ma- 
lattie si  inantengonu  per  qualche  tem- 
po in  questo  stalo  puraineiile  dina- 
mico. itiolte  altre  hanno  eoa  le  di- 
namiche comune  I’  origine;  ma  trn- 
.scorso  quel  punto  di  corrisponden- 
za, che  talvolta  è fnggevulissiino,  i 
moti  organici  si  alterano , si  con- 
fondono, cd  è tosto  smarrita  ogni 
apparente  relazione  tra  loro  c il  pro- 
cesso primitivo  di  malultia.  Ed  è da 
((ueslo  istante  che  veramente  inco- 
ininciu  lo  stato  morboso  esistente 
per  sè,  ossia  Idiopatico,  e quindi 
incomincia  juire  ini  certo  necessario  ^ 
periodo  di  mutamenti  chimico-orga- 
nici nella  parte  dove  ha  sede  lu  ma- 
lultia, i quali  dieonsi  processi  mor- 
bosi. .>’elln  inaJallia  do  die  è pro- 
cesso appartiene  al  chimismo  oi'ga- 
nieo;  in  quella  guisa  che  non  pos- 
sono essere  che  cliiinico-vituli  quei 
processi  fìsiologici,  per  i quali  si  ri- 
para e si  conserva  nello  stalo  sano 
1*  integrità  della  mistione. 

§ 9- 

Ordini  e Generi. 

Fin  qui  dunque  abbiamo  due  gran- 
di classi  di  iiiulatlie,  runa  cioè  die 
comprende  quelle  die  non  sussisto- 
no che  per  la  presenza  della  causa 
loro  ; e queste  diremo  Etiopaliclie  ; 
r ultra  elle  comprende  tutte  le  oltre 
constitiiile  da  un  processo  mor- 
boso diimico-orgaiiico  ed  esistenti 
per  sè  ; e queste  cliiamercino  Idio- 
paliclie.  Delle  prime  saranno  due  or- 
dini generali  le  Merxanico-oraaniche 
e le  Dinamiche.  Ai  quali  oidini  ve- 
dremo nel  corso  di  questa  nostra 
patologia  quali  generi  e specie  ap- 
partengano. Delle  seconde  sarà  un 
ordine  generale  quello  delle  Chimico- 
organiche:  c 1*  altro  ordine  sarà  con- 
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•liliiito  da  quella  rnmiglìa  di  mnrhi 

il)  die,  sddii'iie  il  iiroccssrt  sia  chi-  5 10, 

inico-orfranico  e dinecessiii'iii  durala 

|ii*r  la  natura  della  causa  esterna  e Ridujioue  delle  piiiiionf. 
ifel  rimeilio,  che  unica  vale  a dehel- 

hirli,  presentano  caratteri  distinlis-  I fenomeni  di  vita  ridjicmisi,  co- 
simi dalle  altre  consuete  idiopatie;  me  dicemmo,  a fenomeni  di  mioiir 
epperò  appellansi  da  noi  col  titolo  e di  fumiottc  or;?anicii.  1 primi  ap- 
rii Specifiche.  I generi  rii  queste  ul-  partengono  alla  vita  motrice,  c i 
rime,  per  alcune  opere  già  da  noi  cambiamenti  materiali  che  loro  sono 
|iui)hlicate  ò noto  come  comprendansi  indissolubilmente  connessi  rispon- 
III  due,  Conld'ji  cioè  e /«/ermil/eiiti  i dono  alle  commozioni  della  fibra  me- 
mifismaliche.  Le  specie  de’ primi  già  desiina.  I fenomeni  ili  funzione  in- 
sono note  per  i libri  rii  medicina  vece  consistono  in  altrettanti  pro- 
praticii;  le  sjiecie  ilelfe  seconde  sono  cessi  permutativi  della  quantità  e 
stale  ria  noi  stabilite  nella  nostra  sto-  qualità  del  materiale  organico,  e son  i 
rio  delle  perniciose  di  Iloma.  iiropn  della  vita  intima  vegetante. 

Ora  a eonoscere  qui  in  su  le  pri-  Per  fitnziime  nduiii|ue  noi  inteniiin- 
me  quali  siirantio  i generi  priiiei-  ino,  non  il  semplice  movimento  del 
pali  del  1.  ordine  delle  idiopatiche,  sistema  orgnnieo  che  ne  è incaricato, 
ossia  di  quello  che  nhhracri.i  le  chi-  ma  il  processo  chiiniro  inli-rno  col 
mic.o~or<jnnich>',  è mestieri  ricordare  quale  essa  si  compie  La  cognizione 
per  (pianti  e quali  modi  |>rimitivi  | di  questo  processo  non  può  andare 
indispensabili  essenziali  alla  sita  il  più  olire  della  induzione  che  se  ne 
ehimismo  organico  conscni  lo  stato  forma  su  certi  cur, Uteri  visibili,  che 
di  sanità. '*ella  nudattia.  dicemmo,  I dagli  nitri  lo  differenziaiin.  (Iiiesti 
ciò  che  è processo  appartiene  al  chi-  cai-alteri  difTerenziali  sono  1.  lecau- 
misino  organico;  in  (ineliu  guisa  che  se,  ri.  il  sistema  anatomico,  3.  le  r.i- 
iion  possono  essere  che  chimico-vitali  gioni  fisiologiche,  ■'».  il  projiosilo  vi- 
(pie’ processi  fisiidogiei,  per  i (puli  tale. 

si  ripara  e si  conserva  nello  stalo  .Mia  umana  natura  saggiamente  è 
seno  l’ integrità  della  mislioi)''.  Ora  stalo  dato  nome  di  economia  niii- 
l olesti  processi  fisiologici  non  sono  male;  jierchè  la  vita  è riposta  in  no 
altro  che  le  funzioni.  Il  modo  però  commercio  continuato  fra  1’ organi- 
e!ie  tengono  nel  considerarle  i pa-  sino  dell’ uomo  c (pialli  che  cnmpiin- 
lo'oghi  gioverà  bene  per  localizzare  gouo  la  natura  esterna.  Un  sifl'jtt>i 
|.i  inalallia,  e varrà  altresì  moltis-  commercio  sussiste  per  un  eqiiili- 
siino  per  la  dottrina  de'sinloini;  ma  brio  Ira  il  consumo  e l i riparazione, 
nulla  poi  giova  per  condurci  a de-  Oracoteslocousiimoeiprocessiclii- 
lerminatv  que'p'U'ti  in  che  si  rcslrin-  inico-vitali  che  lo  compiono  , s in  i 
gono  le  indoli  particidari  c diverse  iiecess.irj  e inerenti  alla  e,-onnmi.i 
delle  malattie  idiopatirlie:  il  c'ie  è poi  nrg.uiica,  siccome  (pii-lli  della  rip  '- 
r oggetto  imifo  cui  deve  mirare  la  razione;  ma  perchè  adempiono  un 
palologi.i  imiuttivu.  Per  la  qual  cosa  ullicio  a questo  direll.imciite  coii- 
eisa  deve  ridurre  gli  alti  ili  vita  a trario;  sicché  t.into  il  fisiologo  che- 
ipie’  fenomeni  ultimi  iuilispensaliili  il  patologo  debbono  considerarli  s‘- 
«lla  esistenza  individuale,  in  quanto  paratamente.  Ucrlo  non  so  come  si 
(piesla  dipende  (bill’ ordine  (Ielle  opc-  possa  tuttora  da  molti  confonde- 
razioni  chimico-vitali  deH‘ organi-  re_  insieme,  sotto  il  titolo  d assi- 
smo.  dome  la  vita  del  tutto  , cosi  milazione,  anche  i processi  di  dissi- 
ipi-lln  parziale  degli  organi  non  deve  milazione  ; certo  non  so  come  ijne- 
jioler  sussistere  senza  cotesti  alti  sii  non  siano  nelle  fisiologie  a quel 
principali;  di  niù  colesti  alti  ileb-  grado  (l'importanza  a che  stala  ini; 
liono  corrisponilcre . essere  cioè  in  trilione,  e non  se  ne  parli  come  di 
conlinno  e neces-.irii)  rapporto  eoo  un  atto  di  vita  distintissimo  da  que- 
qne'  primi  agenti,  onde  la  natura  s!,i.  Onesto  atto  di  vita,  come  è in 
e>li'rna  mantiene  il  suo  vnmmercio  realtà  rel.ilivonl  mondo  fisico  CJter- 
con  b natura  viva  dell' nomo.  ii'v,  mostra  come  anche  ruomo  vc- 
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polunltf  god*  d'  una  vita  di  rolazin- 
iii',  c carne  malamente  l,i  trihuiroiin 
i inincesi  allu  siila  vita  aiiiauile.  K 
jiertiò  che  in  questa  l'unzione  die 
noi  qui  cunteinpliuinu  predomina  l'i-r- 
licienza  e8|Miisiva,  pruninssa  senza 
dubbio  dall'azione  sostenuta  del  ca- 
ItU'ieo  animale  il  quale,  fluiditieandn 
e svaporando  il  maleriale  organico 
disussimilato,  lo  rimette  in  cominer- 
e.io  con  la  natura  esteriore , dissi- 
pandolo jiorpetiiamcntc  sollo  la  for- , 
ma  di  Iraspirazione  o di  vapore  in- 
sensibile. l,addove  l’atto  di  vita  di 
nutrizione  o di  assimilazione,  oltre 
al  diverso  processo  cliimieo  die  lo 
costituisce,  è anebe  neenmpagnato 
<lal  predominio  d'  un  moto  organico 
d’  Indole  divei'sa,  die  è quello  della 
contrazione.  La  quale,  incoinineiaiido 
un  tale  processo  dalla  iperossiduzin- 
iie  del  sangue  nella  resuirazione,  e 
l'ors’ anche  nel  contatto  ileiraria  con 
Lutto  intero  l’ organo  dermoide,  è 
pndiabiliiieiitc  dovuta  alla  presenza 
dell’ ossigeno.  K considerando  come 
il  processo  calorifero  e quello  in- 
sieme dell'  usiorbiiiiento  aereo  hanno 
qualche  analogia  con  lucombustiune, 
in  quuntoehè  I ossigeno  semhra  unirsi 
ad  alcuna  ba.se  iiiliammabile,  ed  il 
calorico  si  svolge  dal  nuovo  addo 
COSI  prodotto,  s’ intende  come  anche 
iic' processi  cliiinico-vitiili  .sia  rap- 
presentata una  sjiecio  di  ep.ollassi  si- 
mile n t]Uella  dei  vit.ili  iiiov  imenli, 
srolgeiiilosi  un  principio  dissolvente 
nel  mumenUi  »iesso  che  si  forma 
r altro  che  congrega  e organizza. 

Opposti  diioqiie  fra  loro  e non  da 
considerarsi  per  tulio  insieme  un 
piMcesso  sono  i grandi  alti  di  vita, 
l’ ussiinilazione  c la  disassìniilazio- 
ne:  e stanno  a pari  grado  d’ iinjior- 
tanza:  essendo  il  consumo  un  alto 
egna'mente  indispensabile  al  com- 
mercio della  vita , siccome  ò la  ri- 
parazione. I,e  forze  distriiggeati  e 
creatrici,  dice  llufdaiid  , trovaiisi 
entro  di  noi  in  una  incessante  alti- 
vita,  ed  in  pi-rpeliio  conflitto;  c eia- 
.semi  movimento  della  nostra  esi- 
stenza ù ora  distruzione  ora  crea- 
zione. Anche  il  Cuvier  pare  riduca 
le  funzioni  vitali  n ilue  primitive; 
dacehù  egli  dichiara,  la  vita  consi- 
stere nella  faiiollà  di  eo:is ‘rviire  l’es- 
iiiza  alla  forma,  per  un  ntti'arre 


continuo  nella  propria  sostanza  una 
parte  delle  sostanze  circostanti , e 
reslitnire  agli  dementi  ima  porzio- 
ne della  loro  propria.  Ma  nelle  fisio- 
logie trovasi  considerata  come  fun- 
zione distinta  la  secrezione.  Imperò 
la  niilriziiuie  semhra  efrettnarsi  in 
una  iiiaiiiera  tanto  somigliante  a 
(|  nel  la  con  cui  sì  elTetlua  la  secre- 
zione, ch'plleno  dilTeriseono  soltanto 
l’ima  nel  li-atleiiere,  l’altra  nel  ri- 
lasciare le  particelle  che  hanno  scelte 
dal  s.ingue.  K veramente  analizzando 
il  feiuimeno  si  vede  resull.u'e  jier 
una  p.irle  da  un  processo  nutritivo, 
per  r altra  da  mio  esalante.  K se  si 
considera  da  questo  secoli  lo  lato  -ù 
dee  convenire,  che  ia  materia  delle 
secrezioni  non  è di'»  un  escremento, 
rapporto  alla  nuli'izione  parziale  del- 
l’organo  seceriieiUc.  F la  funzione 
in  questo  nimlo  è una  maniera  di 
esalazione  interna,  projiria  de’  pa- 
renchiiiiì  : cosi  ciò  clic  è escremen- 
tizio di  mi  organo  vale  ad  ulteriori 
modilìcazioni  di  un  alti-’ organo  del- 
lo stesso  individuo,  coaip  le  materie 
esei'ementizie  d' un  iniividiio  ser- 
vono albi  nutrizione  di  altri  esseri 
che  lo  drcniid.mo  : è questo  lo  sch»- 
ina  del  panH^iiisuio  p.-i  pelilo  ed 
universale  della  natura.  Considerano 
i lisiologhi  cotiie  fu'izioiie  distinta 
.iiiehe  la  rinrudazioue  (h'ila  sjwle. 
Ma  come  altrove  si  è detto . qnest.i 
non  ò che  la  eoiiliiiu.izioiie  della  ri- 
produzione di  sé  stesso;  perocchò  è 
per  questa  die  si  riproduce  1'  umor 
prolifico,  dalla  presenzi  ilei  quale 
nasce  I’  amor  di  Irasf  mdcrlo  nell’  al- 
tro sesso  della  medcsiaia  specie.  An- 
die  il  Buisson  ri|iorla  le  .funzioni- 
sesSii  ili,  quanto  all' indivìduo,  alle 
nutritive.  Sicché  l.i  funzione  genitiva 
o si  riguardi  dal  lato  della  produ- 
zione dell’  ii:nor?iirolilico.  e questa 
non  è che  ima  maniera  di  nutrizio- 
ne; o dal  lato  della  escrezione  di 
detto  umore,  e que.sl.i  non  è che  una. 
maniera  di  deiiulrizioiie. 

S 11. 

Nitlrizione. 

Ora  a riiitr.acciare  il  principio 
della  via  die  percorre  il  processo 
di  nutrizione , noi  io  ravvisiamo 
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tu'llj  iperossiduzioiie  del  sangue  , demUriziono,  il  quale  all'  opposto  di 
tanto  nell'  organo  polmoiiure  per  quello  della  niilrizione  coiniiicia  dal- 
r aria  inspirala,  che  nel  grand'or*  le  interne  parti  dell’ orpiiisino,  ed 
gallo  delia  cute  per  r aria  a coniai-  ha  terinine  negli  orìlizi  escrelori 
lo.  Perocché,  come  già  Ippocrate  che  s’aprono  all’ esterno  della  inac- 
ebbe  notalo:  Principium  alimenti  china.  Noi  adunque  consideriamo  le 
npirilus  thtres  ot  ijultur  pillino  et  re-  vene  come  allreltanti  vasi  linfatici, 
liijiiii  rcspiralio.  Jlimciilum  cnini  alte  quali  competa,  del  puri  chea 
f.liam  spiritiis  est  I ).  Il  che  liilto  si  ipiesti,  1’  officio  della  denutrizione, 
contempla  sotto  la  parte  geiiende  | hpperò  dicemmo  il  sistema  orga- 
iirleriosa  del  nostro  sistema  orga-  nico  a questo  officio  destinalo,  si- 
nico nutritore.  li* altra  (larte  gene-  sterna  veiioso-liiifiilico.  Le  iiioscu- 
rale  da  noi  detta  c/ti/i/l-ru  compren-  lazioiii  frequenti  che  hanno  i mo- 
de il  |irocesso  chimico-organico  della  derni  anatomici  osservato  fra  i lin- 
iiisalivazione , della  chimificazione,  f.itici  c le  vene:  l'essere  queste  ul- 
e della  loi-mazione  dej  chilo.  Pi'in-  time_  provvedute  di  valvole  al  pari 
ripiiim  aliineiiti  liiwiiiti  et  sieri  os  de’ linfatici  : il  progredire  de’ fluidi 
ijiila  reiiter  H).  l'ì  preparali  portali  ull’istesso  inoik)  in  ambedue  i ge- 
organi  e processi  i materiali  nutriti-  neri  di  vasi;  il  competere  atl  co- 
vi, come  si  compiono  i processi  in-  trambi  russorbimento : l’aprirsi  ani- 
terni  di  luilrizione  de’  parenchimi,  bidne  dove  sì  aprono  parimente  e 
mi  pare  che  non  si  possa  meglio  in-  vei'r-ano  i loro  fluidi  i coiirlulti  escre- 
lendere,  che  cd  presente  canone  li-  lorj  delle  gdandole  conglomerale; 
siologico  stabilito  da  Darwin,  il  quale  .sono  prove  piurclié  bastanti  per  far 
come  segna  il  limile  albi  mitriziune,  rigiiurdare  questo  doppio  ordine  di 
osi  indica  il  principio  della  denntri-  vasi  come  tutto  un  sistema,  e de- 
zione.  « Tutti  gli  organi  secretori , stillato  alla  medesima  funzione  del 
« egli  dice,  sono  allreUiinle  glandu-  deiintrire.  Se  nelle  vene  non  iscorre 
« le:  queste  hanno  probabilmenle  una  die  il  residuo  d‘ iin  sangue  che.  ha 
« bocca  con  cui  scegliere,  un  ventre  servito  alla  nutrizione  di  tulli  i vi- 
« con  cui  digerire,  ed  una  apertura  sceri,  e se  questo  sangue , elio  può 
« escretoria  per  cui  emeUeiv  i fluidi  considerarsi  come  escrementìzio,  ha 
« loro  appropriati.  Il  sang'iie  spinto  liisogiiu  di  nuova  imileriu  alibile  e 
« dall’ iiiijuilso  del  cuore  e delle  ar-  di  nuova  iperossidazione  per  riac- 
« tede  va  sino  alle  bocche  di  (|ueste  ((iiistarc  le  perdute  virtù  nutritive; 
« glandole . le  quali  se  lo  appro-  segno  è che  l’ assorbimento,  o come 
« uriano  (ler  la  forza  vivente  che  altri  dicono  la  rircolazìon  venosa  , 
X hanno  elleno  stesse;  cd  è quindi  è un  periodo  di  denutrizione.  .VI- 
• iiioliralo  al  loro  ventre,  e all’ a-  trellanlu  è,  secoiulo  noi,  della  cir- 
« pertura  Oscretoria,  dove  ima  parte  colazione  linfali<-a.  Il  qual  canone 
<t  e separala  , cd  il  re^lo  assorbito  fisiologico  mi  pare  prossimo  ad  es- 
ci J.ille  vene  e ripartalo  in  circolo.  » sere  determinato;  perocché  si  con- 
viene die  il  siero  die  irrora  cecie 
§ 12.  membrane , il  muco  che  altre  ne 

spalma  , dappoiché  hanno  compito 
Deiiiitrisioiie.  I’ officio  loro  sono  ricevuti  dai  lin- 

. fatici  portati  al  circolo  , ai  reni , 

Dopo  che  il  sangue  è trapassato  alla  ente  per  essere  espulsi  per  iiri- 
per  coleste  glandole,  ed  è stato  spo-*  na  , o per  insensibile  traspirazione, 
gliato  di  tuttociò  di’  esse  si  seel-  Si  conviene  die  i nostri  tessuti  di 
sero  e si  appropriarono  . il  residuo  continuo  consumandosi  e rinnovnn- 
é adunque  ricevuto  dalle  vene  che  dosi,  le  molecole  che  separunsi  sono 
d'ordinario  corrispondono  alle  ra-  assorbite  dui  linfatici,  mescolisi  con 
inifienzioni  dej  sistema  arterioso.  K la  linfa  , e sono  ad  un  inedesimq 
quindi  ha  principio  il  processo  di  modo  fuori  del  corno  sospinte.  Si 

conviene  che  in  alcune  croniche 
li  liipocriite.  de  aliro.  ipertrofie  bisogni  riattivare  l' azione 

2)  Ivi.  de’  linfatici,  perchè  quei  soprnppin 
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iial  viscere  venga  tolto  : che  dall*  au- 
iiicntatu  azione  di  cotesti  vasi  ne  re* 
sulta  diminuzione  d’ umori  ulibili 
edutrofia:  die  assorbono  essi  gli 
umori  non  meno  die  i solidi  : che 
dappertutto  dove  corre  sangue  ar- 
terioso a nutrire , corrono  vene  e 
linfatici  a denutrire  : si  conviene 
iiiline  che  i’ assorbimento  interno, 
lungi  dal  doversi  chiamare  nutri- 
tivo, va  dello  disassimilatore  o de- 
iiutriente.  Tutto  ciò  mi  sembra  che 
conduca  facilmente  a scoprire  qual 
è nell’  organica  economia  il  sistema, 
in  che  si  compie  il  processo  chimico 
vitale  della  deiiutrizioiie. 

§ 13. 

Semazioue. 

Ma  perchè  l’uomo  potesse  dire;  io 
vivo  nello  spazio,  io  esisto  nel  tem- 
po, era  necessario  un  particolare  atto 
di  vita  retto  da  organi  distinti,  che 
raccogliendo  il  multiplo  delle  com- 
mozioni sensitive  ne’  centri  elabo- 
ranti del  sistema  nervoso , fondasse 
la  coscienza  della  individualità.  La 
forza  conservativa  è ne’  nervi  parti- 
colarmente modificata  a seconda  del- 
la particolar  loro  mistione.  Quindi  il 
moviiiiento  del  nervo,  che  come  qua- 
lunque altro  fibroso  è sempre  espan- 
sivo o contrattivo,  è l’organo  per  il 
quale,  non  nel  quale  si  effettua  la 
sensazione.  Questa  è il  resultato  di 
una  elaborazione  subiettiva  de’  cen- 
tri del  sistema  senziente.  Nel  quale 
processo  essi  separano  dal  materiale 
obbiettivo  alcun  che  di  vitale,  nel 
mentre  che  vi  mettono  qualche  cosa 
di  proprio , come  lo  stomaco  fu  de- 
gli alimenti , come  qualunque  glan- 
dola conglomerata  fa  del  sangue  ar- 
terioso. per  opera  insomina  di  co- 
testo  processo,  che  può  ben  dirsi 
chimico-organico  , poiché  si  esegui- 
sce da  organi  glandolari  sopra  un 
fluido  detto  nervoso  o neuro-elettrico 
o imponderabile  nervoso , che  la 
materia  del  senso,  ricevuta  per  sem- 
plice eommozione  dalla  sensibilità, 
è digerita  e combinata  in  unità  ne’ 
centri  sensitivi,  dove  si  forma  quel- 
l’atto che  noi  diciamo  sensazione  ; il 
di  cui  primo  grado  è per  noi  il  senso 
ganglionico  donde  hanno  origine  le 
Pitcc.  Voi.  I. 


appetenze  istintive  ; l'ulliino  è la  per- 
cezione cerebrale  donde  ha  origine 
la  volizione. 

Tulle  adunque  le  funzioni  vanno 
a ridursi  a queste  tre  principali  ; 
denutrizione,  nutrizione, sensazione. 
Queste  non  solo  costituiscono  il  pro- 
cesso chiinico-vilalc  di  tutta  insieme 
r organica  economia  ; ma  nessuna 
vita  peculiare  d'alcun  organo  sus- 
siste senza  che  in  esso  si  compia  lo 
esalare,  lo  assimilare  e il  sentire.  Kd 
a questi  atti  primitivi  ed  essenziali 
di  vita,  vediamo  perpetuamente  e 
slrettissimanienle  corrispondere  tre 
maniere  di  potenze  le  più  essenziali 
alla  conservazione,  come  l’aria  a con- 
tatto e respirabile,  gli  aliinenti,  e le 
cause  cccitatriei  dell'attività  senso- 
ria con  le  emozioni  deiraiiinin. 

§ 14. 

Quindi  emanano  i sommi  yeneri  delle 

idiopatie. 

I generi  pertanto  dell’ordine  chi- 
iiiico-organico  delle  idiopatie  non 
potranno  essere  originati,  che  da 
cause  alteranti  direttamente  o indi- 
rettamente iileuiio  dei  contemplati 
processi  chimico-organici  di  vita: 
come  del  pari  non  potranno  consi- 
stere, che  in  una  piu  o meno  diue- 
vole  effettualità , corrispondente  al- 
l’alterazione particolare  d'alciinodei 
mentovati  processi.  Avremo  dunqiit- 
morbi  idiunatiei  costituiti  essenzial- 
mente o (la  processi  perturbali  di 
nutrizione,  o di  denutrizione,  o di 
sensazione.  Iinpernechè  le  potenze 
morbose  col  loro  modo  chiiiiicn-oi-- 
ganico  con  che  agiscono,  ne  iiiuni- 
festaiio  uno  elellivo,  col  quale  per- 
turbano quel  dato  sistema  donde  jiar- 
te  quella  data  fuiysioiie,  preferibil- 
mente ad  ogni  altro.  Quindi, a voler 
trovare  le  differenze  primigenie  t'il 
essenziali  dello  Stato  morboso  idio- 
patico, convicn  attendere  alle  rela- 
zioni fra  le  qualità  della  potenza 
perturbatrice  e il  catetere  (lei  pro- 
cesso vitale  perturbato.  Mentre  sif- 
fatti processi  hanno  caratteri  propri! 
e diversi,  che  loro  derivano  dalla 
particolare  organizzazione  de’tessuti 
donde  partono,  o dal  particolare  of- 
Gcio  che  adempiono  alla  conserva- 
40 
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zioae  della  vit:\;  per  mo  li)  che  le 
loroaltcnizioni  con  caralleri  proprii 
e divcrji  si  manifestano  nello  stato 
di  malattìa,  e con  maniere  proprie 
altresi  c confaeevoli  alle  loi'o  inmia- 
lità  conservative  si  riducono  o dalla 
natura  o daH'arteallo  stato  normale, 
(lueslo  nostro  modo  d'intendere  in 
patologia  vate  a deterniinarc  ultresi 
le  leggi  fondamentali  de’  rapporti  . 
fin  qui  dis[>rezzati,  perchè  non  saputi 
nè  cercare  nè  trovare,  fra  le  cause 
remote  e le  pi'ossime. 

C.VPITOLO  V. 

BELLE  POTEVZE  MORBOSE 
E DEL  LORO  MODO  DI  .SC.IKE. 

§1- 

Consulcrazioni  generali. 

Tutte  quelle  cagioni  sì  esterne  che 
interne,  per  le  quali  si  manifestano 
e si  conservahio  la  vita  e la  sanità, 
o trapassino  nel  grado  o nel  modo 
della  loro  azione  su  rorganismo  certi 
limiti, che  possano  perciò  miilersi 
nocive  e (leteriiiiiiare  malattia , si 
denomianno  e s’intendano  per  po- 
tenze morbose..  Appartiene  alla  etio- 
logia  il  ragioisarc  delle  differenze 
loro  si  riguardo  al  tempo  in  che 
sono  concorse  a produrre  una  ma- 
lattia ( prrdispnnenli,  occasimiali  ), 
,sj  riguardo  alla  loro  derivazione 
( esterne,  interne  ).  Solo  ^ui  riterre- 
mo le  antiche  voci  ne|  significato  dì 
cause  remote  e prossime;  intendendo 
per  remote  tutte  quelle  che  sono 
concorse  a preparare  e a desiare  lo 
stato  inoi'boso;  pi-r  prossime,  il  nie- 
ilesinio  stalo  morboso  ?ipI  fenomeno 
visibile  o intlnllh'o,  immediatamente 
ronnesfo  con  la  suaéssenza  aisolnla. 
.Ma  nel  vero  la  .patologia  imlultiva 
non  si  occniia  che  di  deteriuinare  il 
modo  di  n;^re  delle  p.oteiize  su  l’or- 
ganisino,e  i r.ipporli-fra  quel  modo 
e la  malattia  che  ne  J•esutta.  Argo- 
mento di  ustrusissinia  natura,  e non 
ancora  perfettaniente  chiarito.  Si  è 
conosciuto  che  hisognavu  partire  da 
giuste  idee  su  la  vita  e le  sue  leggi, 
per  fondare  anche  qneHe.  delle  l•^i;l- 
zioni  c dei  modi  loro  fra  le  potenze 
c la  vita;  come  del  pari  c*oiivcniva 


istituire  rette  sperienze  »u  cotesti 
poteri  medesimi,  onde  rettificare  la 
dottrina  de’  fenomeni  vitali.  Nello 
stalo  odierno  della  scienza  pare  che 
si  procella  aU’investigazione  di  esso 
modo,  dietro  le  tracce  di  cotesta  ve- 
rità. Le  sperienze  già  sono  inco- 
minci,ile  e soli  vere.  Molte  di  queste 
hanno  certificala  la  duplice  m iniera 
dinamica  di  agire  di  nieune  piileiize: 
molte  altre  la  chimico-vitale;  spe- 
cialmente quelle  praticate  a corpo 
vivo  per  mezzo  della  trasfusione  di 
alcune  sostanze  nel  sangue;  molte 
altre  infine  hanno  dimostrato  ad  evi- 
denza la  loro  maniera  elettiva.  B fin 
qui  l’osservazione  e l'analisi  spicca- 
rono gruiidemeiile.  Ma  per  la  mag- 
gior parte  dei  patologhi  questi  falli 
re.stano  isolali,  e non  eonduceroli  per 
analogia  e induzione,  a generali  prin- 
cipii  : o quando  essi  iie  hanno  voluti 
cavare  induzione  non  hanno  sipulo 
nè  potalo  giovarsi  di  questa  |>er  lo 
scopo  principale  cui  dovevano  mirare 
quelle  osservazioni  e quelle  analisi; 
cioè  di  trovare  relazioni  fra  le  po- 
tenze e lo  stato  morboso  qualunque 
esso  sia.  B dissi  che  non  hanno  po- 
tuto, percliè  le  lor  menti  non  furono 
nel  tirare  induzione  dall’ analisi  af- 
fatto spoglie  di  principii  che  noii 
partivano  dal  fallo.  I quali  errori 
doveano  necessariamente  perpeluin* 
l’oscurità  dei  rapporti  tra  le  cause 
remote  e ì fenomeni  prossimi  all’es- 
senza stessa  della  malattia,  e dove- 
vano insieme  condurre  al  dispregio 
della  investigazione  di  delti  rapporti, 
disperando  di  poterli  trovare  e sta- 
llili re,  c dimenticando  ezinmlio  che 
s«nz’essi  la  me.iieiiM  non  può  avere 
lìlosofiu,  non  può  vantare  una  dot- 
trina generale  che  la  sostenga. 


Triplire  modo  di  agire  di  ciascuno 

potenza  morbosa. 

Le  potenze  alte  a preparare  e in 
fine  a destare  Io  stato  morboso,  non 
possono  essere  altrimenti  conside- 
rale che  o come  agenti  sul  solido 
vivo  per  imprassionc, donde  le  effet- 
tualità meccaniche  o dinamiche  , o 
come  agenti  con  maniera  r.himico- 
orijank't  sui  processi  cliimico-viuU 
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(kiroi'i^ani^mo.  Sono  adunque  un- 
ch’esse  in  corrispondenia  con  la 
triplice  ragione  meccanica,  dinamica 
e chimica  della  vita. 

Tlegli  elFetti  però  delle  loro  azioni 
v’ha  sempre  un  che  non  conlondi- 
bilecon  le  forze  inecranielie  e fisico* 
cliiiniclic  ordinarie.  Epperò  noi  vo- 
gliamo sempre  sottinteso  l'epiteto 
^i  organica  o vitale  ogniqualvolta 
diciamo  azione  dinamica,  meccanica, 
u chimica.  Il  potere  morboso  mec- 
CMiico  è quello  per  cui  viene  mutata 
direttamente  la  forma  della  materia 
organica  : il  dinamico  è da  noi  limi- 
tato solamente  all’ indurre  una  im- 
mediata sproporzione  nella  duplice 
qualiui  del  vital  movimento:  il  chi- 
mico è quello  che  direttamente  altera 
e cangia  i processi  di  vegetazione  e 
d’innervazione  organico.  Noi  però 
riteniamo  che  ciascuna  potenza  riu- 
nisca in  sé  il  triplice  indicato  modo 
d’agire  ; e che  la  differenza  ne’  loro 
effetti  immediati  e diretti  dipenda 
dui  primeggiare  che  fa  in  esse  l’ef- 
licaciu  meccanica  su  la  chimica  e su 
la  dinamica,  o alcuna  di  queste  due 
sopra  quella.  Nelle  potenze  specifi- 
cJie,  che  noi  riduciamo  ai  soli  con- 
tagi e ai  miasmi  delle  paludi,  e fra 
le  medicamentose  alla  sola  corteccia 
peruviana  e al  mercurio,  suole  sem- 
jire  primeggiare  razione  chimica  su 
l'organismo,  restamlo  le  dinamiche 
e le  meccaniche  ad  un  grado  sempre 
inferiore. 

§3. 

Uapporti  delle  potenze  con  le  etio- 

patie  meccanico-organiche. 

La  struttura  anatomica  delle  parti 
die  dicemmo  forma  o fabbrica  or- 
ganica, ove  venga  a contatto  di  po- 
tenze che  inorhosamcnle  la  compri- 
mano, la  scindano,  la  spostino,  passa 
od  uno  stato  patologico  che  aicesi 
appunto  meccanico-organico,  peroc- 
ché indotto  immedialnmente  da  un 
modo  di  agire  di  quelle  potenze 
stesse,  non  atto  ad  Indurre  imme- 
diati cangiamenti  nel  moto  di  essa 
parte,  nè  ne’  processi  chimico-vitali 
della  sua  mistione  ■,  ma  solo  a gua- 
starne la  struttura  meccanica  islru- 
mentale.  11  qual  modo  d’agire  prende 


per  tal  ragione  il  nome  di  meeeanicv. 
ola  gli  eifetti  che  le  potenze  mecca- 
niche inducono,  non  sussistono  che 
per  la  presenza  delle  potenze  mede- 
sime, quindi  i rapporti  fra  quelli  e 
queste  nell’etiopatie  nieccaiiico-or- 
gaiiiche  sono  il  più  spesso  evidenti. 

8 4. 

Rapporti  delle  potenze  con  le  elio- 

patte  dinamiche. 

Siccome  nelle  alterazioni  de'  mo- 
vimenti vitali  non  v’ha  cangiamento 
di  mistione  se  non  corrispondente  a 
quelle  alterazioni  medesime  ; quindi 
le  inalaUie  puramente  dinamiche  so- 
no unch’esse  mantenute  in  necessa- 
ria dipendenza  dal  potere  esterno  od 
interno  che  le  promosse.  Essendo 
adunque  l’ immediato  effetto  della 
presenza  di  siffatte  cause,  o per  me- 
glio dire  di  siffatta  maniera  d’azio- 
ne (li  tali  cause,  un  perturbamento 
iieH’ordine  e nella  direzione  de' mo- 
vimenti vitali;  cotesla  maniera  d’a- 
gire è evidentemente  dinamica,  e cor- 
risponde alla  natura  dell’ effetto  di 
cui  è immediata  c presente  cagione. 
iMa  nel  valutare  la  natura  di  (Questo 
effetto  è appunto  dove  hanno  fallito 
il  loro  ragionare  certi  dinamici  di 
oggidì  : e quindi  hanno  tosto  smar- 
rita l’niialogia  e i rapporti  fra  il  di- 
namismo fisiologico  e patologico;  i* 
non  avendo  ben  determinato  le  (leggi 
di  quello,  non  potevano  nemmeno 
esattamente  fermare  le  leggi  di  que- 
sto. Se  essi  non  nvean  riunito  come 
propri!  ambedue  i moti  di  contra- 
zione e di  espansione  in  ciascuna 
libra  organica,  sia  cellulare,  musco- 
lare o nervosa,  come  potevano  in- 
tendere la  relazione  immediata  di 
essi  moti  con  l’azione  dinamica  posi- 
tiva delle  potenze?  La  contraziom* 
nel  cellulare,  l’ espansione  nel  imi- 
stolo,  sono  moti  positivi  diretti,  c 
non  conseguenze  passive  e indirette 
del  turgore  nel  primo,  della  con- 
trazione nel  seconuo.  Bisognava  tro- 
vare e convenire  in  questo  princi- 
pio, per  istabilire  le  vere  leggi  del 
moto  vitale  sotto  razione  delle  po- 
tenze dinamiche.  Ora  dcirazione  di 
queste  come  parlano  ogsi  i così  delti 
cogtrostiinolisli '?  Gli  stimoli,  dicono 
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essi,  indocono  la  contrazione,  il  tur- 
gore, razione  dentro  eerli  limiti  ar- 
rresciiila.  Comi*  può  essere  che  mi 
medesimo  potere  diiiamico  indncu  il 
turgore  e la  contrazione,  che  sono 
due  maniere  diverse  di  movimento? 
Ciò  dipende,  dicono  essi,  dalla  va- 
rietà del  tessuto.  .Ma  allora,  domando 
io,  che  bisogno  c’era  dei  controsti- 
moli,  se  la  varietà  del  tessuto  e non 
ijuella  della  potenza  doveva  rendere 
ragione  di  una  opposta  maniera  di 
movimento?  Si  prosegue  poi  co!  det- 
tare che  i controsUmoli  inducono  la 
coincidenza,  il  rilatiamento  e lV»;io- 
7IC  diminuita.  Ma  la  coincidenza , il 
rilassamento,  il  torpore,  la  quiescen- 
za sono  stati  indiretti  della  libra,  i 
(inali  ben  potevano  intendersi  nella 
ilotlrina  dell’eccitamento  browniano, 
ina  non  potranno  mai  essere  l’effetto 
immediato  e diretto  d’tma  potenza  po- 
sitirn,  qual  è in  senso  loro  il  con- 
trnstimulo.  Altrettanto  contrario  ai 
principii  del  dualismo  dinamico  è il 
«lire,  che  gli  stimoli  inducono  mag- 
gior moto,  un'azione  dentro  certi 
limiti  accreseiuta,  e i c.onlrostimnli 
minor  moto , un’azione  diminuita. 
(Juesto  è linguaggio  prettamente 
browniano,  il  quale  non  esprime  che 
una  sola  maniera  di  movimento  su- 
scettibile solo  a variare  di  grado; e 
a farla  variare  di  ^rado,  ripeto  che 
bastavano  i soli  stimoli  d).  Laddove 

d)  Il  chiarlssinio  Dr.  Ghiglinl  di  Gcnnva 
in  una  tua  preziosa  Memuria  sopra  nn  Av- 
utlenamcnlo  prodotto  daW Àgaricu.<t  Mya- 
inycef,  ha  con  moltissimo  ingegno  cdallrel- 
laata  dultrina  ed  nrbanit'a  opposto  alcuni 
ronsideramenti  contro  la  mia  Teorica  del 
moto  vitale.  Secondo  questo  egregio  scril- 
lore  i controftimoli  non  arrclmero  pih 
iin'aiionn  immediata  e positiva  su  l’ecci- 
tamento, ma  aecoodaria,  mediai.v,  e diretta 
prima  su  la  crasi  del  sangue,  e poi  di  ri- 
verbero su  reccitamento.  Ma  cotesta  azione 
.tfconrfari'a  resuitaHte,  o chimico-dinamica, 
non  è più  quella  ch'io  contemplo,  ni  quella 
ih'io  idiiamn  dinamica  in  modo  assoluto, 
t^iu.vndo  tra  il  modo  d'agire  d'una  sostanza 
e i fenomeni  che  se  ne  deetano  su  l'ecci- 
tamenlu  si  hanno  da  frapporre  come  inter- 
medii  quelli  d'nn  alteralo  chimismo  vitale, 
siamo  gii  fuori  dei  limiti  del  dinamismo 
secondo  i mìei  principii.  E resta  sempre 
UriBO  che  razione  direna  e positiva  d'yna 


per  noi  le  potenze  dinamiche  coii- 
irultive  iiiducendo  una  contraria  e 
positiva  maniera  di  inovinienlo  vi- 
tale , questa  uuuiieru  può  crescere 
neH'azion  sua,  come  quella  viene  de- 
stata dalle  potenze  espansive.  Mon  i 
dunque  l’eccesso  o il  difetto  d’un 
medesimo  moto  die  si  desta  per  i 
dinamici  poteri  ; ma  veramente  due 
<|tmlità  diverse  di  moto,  il  di  cui 
eccesso  e difetto  può  appartenere 
airtina  e ali’aUra  scutnbievohncnle. 

Restavano  dunque  ancora  a tro- 
varsi i rapporti  fra  le*  dette  potenze 
e le  maniere  del  movimento  orga- 
nico; restavono  queste  a dimostrarsi 
ambedue  positive  e riunite  in  cia- 
scuna fibra  organizzata:  restava  in- 
fine il  conciliarsi  questa  parte  pas- 
siva delta  vita  con  la  parte  attiva  di 
essa,  stretta  pur  solo  ai  vital  mo- 
vimento. La  quale  parte  attiva  e- 
scliide  poi  meglio  ogn'idea  di  quie- 
scenza e di  torpore,  e dimostra  come 
sotto  l'azione  esuberante  d’un  potere 
espansivo  e durante  i morbosi  mo- 
vimenti passivi  d’espansione  in  una 
parte,  si  manifestino  movimenti  attivi 
opposti,  cioè  di  contrazione  in  molte 
altre,  promossi  in  epallussi  dall’effi- 
cienza conservativa.  Ouindi  le  ingan- 
nevoli apparenze  di  rilassamenti  c 
(li  debolezze,  quindi  il  sonno  dopo 
la  veglia,  quindi  H ciondolare  e il 
cadere  nella  ebbrietà,  quindi  il  moto 
febbrile  d’espansione  dopo  straboc- 
chevoli emorragie  o forti  contrazio- 
ni convulsive.  Fenomeni  tutti  che, 
lungi  dall'essere  effetti  d'eccitamen- 
to vigoroso  o infralito,  dipendono, 
anzi  consistono  in  contrarie  maniere 
attive  di  movimento  vitale  o d’e- 
spansione o di  contrazione,  promosse 
dall’  efficienza  conservativa  contro 
Teffetto  dinamico  dì  potenze  pre- 
senti, atte  a destare  il  moto  di  con- 
trazione o d’espansione  passiva. 

(juindi  sorge  ancora  argomento 
contro  l'esistenza  del  potere  dina- 
mico iirilanle.  Perocché  non  v'ha 

potenza  dinamica  sul  solido  viro,  se  hi  a 
desiare  una  manitra  di  movìtnenlo  tnlla 
contraria  a quella  degli  stimoli,  questa  non 
|M>trà  mai  consistere  in  una  diminuzione  di 
moti,  a meno  che  nei  fenomeni  vitali  non 
vogliano  confondersi  insieme  le  dilTcrenie 
di  grado  eoa  quelle  di  qualUà. 
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dinamica  alTczione,  in  che  o presto 
o tardi  non  si  osservi  un  avvicen- 
darsi tumultuario  di  contrazioni  e 
di  espansioni , e nella  quale  a ben 
valutare  i rapporti  tra  l'azione  della 
potenza  e l’etiopatia  che  ne  risulta, 
non  si  debba  far  ra;;ione  delle  ma- 
niere attive  contrarie  di  movimento 
che  oppone  i’efbcienza  conservativa. 
K gl’  trrilazionitli  avrebbero  rico- 
nosciuto questo  vero  se,  rinunzian- 
do, come  dovevano,  ai  vigori  e alle 
coincidenze  deireccilamento  nelle  af- 
fezioni dinamiche,  non  avessero  in 
queste  veduto  che  un  cangiamento 
nell’equilibrio  de' due  moti  contrarii 
espansivi  e contrattivi.  E all’elfet- 
tualità  dinamica,  consistente  nello 
avvicendarsi  di  questi  moti,  non  era 
bisogno  di  creare  una  nuova  causa 
negli  agenti  irritanti.  Perocché  se  si 
tratti  di  affezione  consistente  in  solo 
perturbamento  di  moto  vitale,  più 
o meno  durevole  che  sia  l’una  o 
l’altra  qualità  di  movimento  per  la 
presente  azione  contratliva  o espan- 
siva della  potenza,  piu  o meno  tar- 
di che  insorga  i’uvvicendarsi  di  essi 
moti  ; per  queste  diverse  apparenze 
di  fenomeni  l’azion  della  causa  non 
muta,  e l'affezione  è sempre  riduci- 
bile sotto  i rapporti  o delluina  o del- 
l’altra maniera  dinamica  d’agire  del- 
la potenza  morbosa. 

S 5. 

Rapporti  (ielle  polente  con  le  idio- 
patie chimico-organiche  comuni. 

Il  periodo  della  vita  si  trae  con 
sé  una  serie  perenne  di  cangiamenti 
indispensabili  di  mistione,  per  cui 
non  siamo  più  perfettamente  gli  stes- 
si in  ogni  istante  successivo  dell’es- 
ser  nostro.  Onesto  commercio  non 
è altro  in  generale  che  un  processo 
chimico,  che  si  effettua  fra  la  mi- 
stione organica  e quella  delle  poten- 
ze omogenee  del  mondo  esteriore, 
sostenuto  dalle  affinità  orraniche  e 
sensitive,  e rappresentato  dalle  fun- 
zioni di  disassimilazione,  d’assimila- 
zione, e di  sensazione.  11  conser- 
varsi periodico  di  cotesti  fenomeni 
non  avverrebbe,  se  le  potenze  che 
sono  in  relazione  con  la  vita  non 
avessero  che  una  maniera  meccanica 


o dinamica  d'agire  sopra  essa.  K 
adunque  da  considerarsi  un  terzo 
modo  d’azione  nelle  potenze,  che  è 
il  chimico-organico,  per  il  quale  esse 
s' immedesimano  con  l’organismo, 
mutando  reciprocamente  per  te  chi- 
miche affinità  coi  priucipii  che  lo 
compongono,  tanto  la  condizione 
propria  che  quella  delle  parti  cui 
sono  applicate.  Questa  che  ci  sarà 
permessa  chiamare  combinabilità , 
costituisce  per  noi  il  carattere  pre- 
cipuo delle  potenze,  nelle  quali  pri- 
meggia iiirazione  chimico-organica, 
(juindi  è che  la  mistione  è più  o 
meno  alterala , secondochè  più  o 
meno  combinabile  è la  potenza  no- 
civa. E le  sostanze  che  non  presen- 
tano ai  processi  chimico-vitali  ve- 
runa combinabilità  non  agiscono  che 
per  impressione,  e non  posson  essere, 
secondo  noi,  che  o meccaniche  o ili- 
namichc.  Tuttavia  nelle  scuole  di- 
cesi chimica  l’azione  ancora  de’  cau- 
stici e de’  corrosivi,  comechè  siffatte 
sostanze  non  suscitino  de’  cangia- 
meiUi  idiopatici  nella  mistione  degli 
organi , ma  solo  agiscono  per  im- 
pressione, e non  ledano  che  la  forma 
in  un  modo,  quanto  all’effetto,  non 
dissimile,  a quel  che  sembra,  dal 
vetro  pesto  introdotto  nello  stomaco, 
o da  una  scalfittura  fatta  nella  pelle 
da  uno  strumento  lacerante.  Nondi- 
meno siccome  pare  che  taluna  volta 
gli  acidi  concentrali,  gli  alcali,  il  su- 
nllmato  corrosivo,  l’arsenico,  gii  os- 
sidi di  rame,  di  piombo,  d’antimonio 
soffrano  piu  o meno  alterazione  e 
scomposizione,  nel  mentre  che  la  o- 
perano  su  le  parti  organizzate;  que- 
sto modificare  se  stesse  a spese  dei 
principii  della  organica  composi- 
zione è pure  quanto  ad  essi  un  chi- 
mico cangiamento;  ma  noi  dirò  mai 
tale  quanto  uU’organisnio  , perchè 
esse  avrebbero  operata  medesima- 
mente anche  sopra  un  corpo  inor- 
ganico. Potrebbe  dunque  tutto  al 
più  cotesto  maniera  chimica,  contem- 
plata nelle  scuole,  costituire  una  va- 
rietà della  maniera  meccanica  degli 
agenti,  e chiamarsi,  come  appunto  la 
chiama  il  professore  Gozzi , mecca - 
nico-eJiimiea.  Ma  del  resto  essa  non 
è da  confondersi  con  quella  chimico- 
organica  costituita  da  un  maggiore 
0 min  ir  grado  di  assimilabilità  che 
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pi’r  noi  qui  si  considera.  Quanto  ni  i morbi  in  adialttici  e in  diataiet, 
rapporti  con  l’Rlterazìone  urgnnicu,  rispetto  olla  etiolog'ia  loro  si  sono 
le  potenze  meccaniclie  e ineccnnico-  contentati  di  apprezzare  i rapporti 
ehimiclie  non  pii  hanno  dissimili  ; della  maniera  irnpirc  delle  potenze 
dessa  non  potrelibe  sussisterne  indi-  remote  solo  nelle  alfezioni  iidiatesi- 
pendente.  IJiversissima  al  contrario  che,  in  che  la  malattia  sussiste  per 

0 la  ragione  di  esistenza  che  mettono  la  presenza  della  causa,  e corrispon- 
le  potenze  chimico-organiche  nelle  de  alla  natura  di  questa.  Anzi  dirò 
idiopatie.  Talché  queste,  dopo  esser-  nelle  sole  alTezinni  ch'essi  dicono  ir- 
sene impressionate,  se  ne  rendono  ritalivej  perocché  nelle  dimtmithe 
indipenueiiti  : e questa  loro  proprie-  semplici  essi  possono  tuttavia  surez- 
ta  allontana  subito  ed  oscura  di  tanto  zarli,  per  la  fede  che  tengono  a)  cri- 

1 rapporti  tra  l’cITeUo  e la  causa,  terio  Uasoriano  della  tollerama- 

che  (la  molti  si  é stimato  e tuttora  Ha  nel  calcolo  dell’aiinullazinne  de- 
si estima  dillìcilissima  o impossìbile  gli  cllétti  entrano  pure  come  elc- 
iinpresa  il  discoprirli.  menti  da  sottrarsi  le  contrazioni  e 

respnnsioni  promosse  duirrlTicienza 
§ 6.  conservativa  ; e senza  questa  sottra- 

zione, che  non  può  farsi  senza  aver 
^àijpirici,  dogmatici  e neolerici  non  mente  al  rapporto  del  moto  passivo 
trovano  ramponi  fra  la  causa  re-  morboso  con  lo  presente  potenza  di- 
mota e la  prossima.  nainiea , quel  calcolo  pe’  neoterici 

non  può  esser  mai  giusto.  iVelle  roa- 
Gli  empirici  situati  sempre  in  un  lattie  diatesiche  poi,  il  criterio  della 
punto  troppo  lontano  dalla  natura  tolleranza  piti  loro  non  vale,  perché 
dei  morbi , troppo  sprezzarono  le  la  diatesi  attacca  In  fina  organìzza- 
cnuse  prossime,  e troppo  confidenza  zione,  e lo  stato  deiruniversale  ec- 
rinosero  nelle  remote.  Zia  qual  con-  citamento,  per  massima  loro,  non  è 
fmenza  doveva  trarii  sicuramente  in  sempre  in  corrispondenza  con  essa 
errore , avvegnaché  essi  cercavano  diatesi  : il  criterio  delle  cause  non 
relazione  della  causa  remota  coi  sin-  vale,  perchè  la  diatesi  punto  non  ne 
tomi,  senza  avvertire  che  fi-a  quella  dipende.  Quindi  non  v’é  mezzo  per 
e (uiesti  v’era  la  causa  prossima,  discuoprire  la  natura  di  essa,  e non 
della  quale  il  piti  delle  volte  e non  restava  altro  scampo  che  dilatare  al 
(iella  remota  erano  alfetti  le  morbose  maggior  numero  possibile  di  malat- 
forme.  Questo  modo  fidso  di  ragio-  tic  una  sola  diatesi,  che  dicono  es- 
iiare  tennero  forse  eBrowne  i pii-  sere  la  flogistica.  Presso  quelli  che 
mi  suoi  seguaci,  i quali,  sempre  ri-  non  curano  i rapporti  fra  In  causa 
ponendo  la  natura  delle  malattie  nelle  remota  e In  prossima  nelle  idiopatie 
alterazioni  dell’ eccitamento,  desu-  trova  fede  cotesla  perpetuità  (l’una 
mevano  le  qualità  di  queste  altera-  flogosi  essenziale,  per  (lueiressere  la 
zioni  dal  solo  modo  dinamico  d’agire  flogosi  fenomeno  assai  ovvio  di  com- 
(lelle  cause  remote,  che  avevano  sta-  plicazionc  ne’  morbi;  ma  presso 
hilito  ora  stimolante  ora  debilitante,  (incili  che  li  curano  o li  cercano,  I-a 
relativamente  allo  stato  della  eccita-  tiogosi  è poche  volte  marbo  idiopn- 
bililà.  Ma  non  avvertivano  essi  che  tico  primario:  peroccliè  raramente 
Ira  l’alterato  eccitamento  e la  causa  il  suo  processo  si  stabilisce  senzacbò 
debilitante  o stimolante  esisteva  il  nell’organismo  già  preesista  qualche 
pili  delle  volte  un  fenomeno  ncll’al-  altra  idiopatìa  pili  in  relazione  con 
tcrata  fimzione  o chimismo  orga-  la  causa  remota,  che  non  é quel  pro- 
nico  che  non  poteva  trnsandarsi,  cesso  medesimo.  E la  cotenna  del 
perché  questo  era  causa  dell’alterato  sangue  estratto  indica  per  noi  che 
eceìtamento  nelle  idiojiatic,  c non  la  v’é  iiiin  flogosi  nella  malattia  ; ma 
potenza  remota.  Gli  odierni  flogosisti,  non  già  che  la  malaltin,qualeequBr^ 
dopo  aver  ridotto  a strettissimi  con-  ta  ella  é,  consista  in  una  dogosi. 
fini  la  dicotomia  dello  Scozzese,  ed  Gosicchè  la  natura  essenziale  del 
aver  posto  mente  alle  mutazioni  della  morbo  , anche  con  questo  criterio, 
miscela  organica,  c dopo  aver  diviso  resta  sempre  dubbio  per  chi  a deter- 
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mìnnrln  non  estende  le  sue  indagini 
sino  olla  )>otenza  remota. 

Al  contrario  i dogmatici,  troppo 
intenti  a sottilizzare  intorno  alla 
intima  essenza  de’  inorhi,  da  questa 
(cioè  dalla  causa  prossima)  tutte  le 
mutazioni  organicne  ripetevano,  per- 
dendo cosi  di  mira  le  attinenze  di 
essa  con  le  remote  cause.  Quindi 
nessun  legame  tra  le  loro  etiologie 
c patogenie.  non  erano  che 

una  colletlanea  di  fatti  non  analiz- 
zati, ivon  coordinati,  ina  solo  sotto- 
posti airordine  scolastico  delle  cause, 
riguardo  al  tempo  e alla  derivazione, 
e non  riguardo  al  modo  d’agire; 
queste  erano  più  o meno  metodiche; 
considerate  in  sè  stesse  formavano 
un  corpo  isolato  di  dottrina;  ina  da 
queste  non  poteva  mai  derivarsi  la 
vera  induzione  patologica , percitè 
alla  concatenazione  de’  giudizi  ante- 
riori mancavano  i rapporti  etiologici. 
Onde  molti  di  essi  erano  patologhi 
scrivendo,  empirici  medicando.  i\ei 
medesimi  viziosi  estremi  offendono 
gli  odierni  particolaristi , appunto 
per  aver  troppo  voluto  partieolareg- 
giare  il  cangiamento  della  mistione 
organica.  Egli  è questo  un  ridurre 
Tedifizin  patologico  in  un  polveru- 
me, sminuzzando  il  più  picciol  corpo 
in  molecole,  queste  molecole  in  ato- 
mi, questi  atomi  in  chi  su  che:  e 
intanto  la  patologia  non  conseguisce 
mai  alcuna  legge,  perocché  non  si 
torna  mai  alla  sintesi  e alla  indu- 
zione, in  che  essa  dev'essere  rif.di- 
brìcata.  In  ouel  disordine  della  or- 
ganica miscela,  dove  si  chiudono  con 
tutti  i loro  coiisideranienti,  essi  ve- 
dono troppo  quando  .si  tratta  di  di- 
mostrare che  gli  altri  non  vi  veg- 
gono abbastanza;  non  vi  vi-ggono 
poi  nulla  quando  si  tratta  di  espor- 
re ciò  che  vi  veggono  essi.  On- 
d’eccoli  a dichiarare  ogni  morbo 
idiopatico,  di  occulta  e specifica  qua- 
lità. \ conoscerlo  e difTerenziurlo 
devono  corrispondersi  insieme  causa, 
sintomi  c rimedi.  Ma  questa  corri- 
spondenza a che  mai  condurrà  in  una 
dottrina  che  professa  per  principio, 
che  ciascun  fenomeno  inortoso  è ri- 
posto nei  segreti  cangiamenti  della 
miscela  organica?  Là  dentro  non  si 
giunge  col  fumoso  argomento  delle 
sequele.  E se  la  ricerca  di  succes- 


sione e di  corrispondenza  deve  pra- 
ticarsi su  gli  esterni  contrassegni, 
stando  ai  loro  priiicipii,  è una  ri- 
cerca allatto  inutile;  perché  dai  loro 
calcoli  diagnostici  resterà  sempre 
fuori  come  isolato  il  permutamento 
della  mistione;  quelli  dov'essi  collo- 
cano il  tutto  della  nialallia,  quello 
cui  secondo  essi  si  deve  dare  il  più 
gran  valore  patologico  e clinico.  Af- 
fannarsi a costruire  una  patologia 
c(d  |ll■eeilluo  scopo  di  dimostrare 
riinpossibile  cognizione  della  sempre 
occulta  natura  de’  morbi,  e proporre 
poi  un  eanonu  per  conoseerìi,  è una 
apertissima  prova  della  falsità  del- 
l'uno 0 dell’altro.  Dichiarare  che 
ogni  morbo  è un  nuovo  stato  orga- 
nico, ossia  una  sempre  nuova  ed  oc- 
culta compositioite  di  forze  e prin- 
cipii  materiali,  e poi  proporre  ca- 
noni (li  corrispondenza  ira  fenomeni, 
e basarli  su  la  costante  successione 
di  questi,  é uu’allra  apertissima  pro- 
va o della  falsità  della  prima  pro- 
posizione, o delia  impossibile  ed  inu- 
tile applicazione  del  metodo  propo- 
sto. Dunque  cosa  diventa  per  essi 
cotesto  canone?  iVon  altro  che  una 
umiliante  confessione  d'aver  sentita 
anch’essi  la  necessità  d’iina  dottrina 
dei  rapporti  fenomenali  per  la  de- 
terminazione della  natura  de’ morbi; 
ma  di  non  aver  saputo  in  pari  tem- 
po preparare  la  teorica  di  essi  in 
modo  che  cotesti  rapporti  le  potes- 
sero essere  utili,  nè  trovare  la  rena 
regola  per  iscoprirli , applicarli  ed 
assiciirurli.  V’ha  certamente  qualche 
famiglia  di  morbi  idiopatici,  il  cui 
cangiamento  di  mistione  non  mostra 
chiari  né  costanti  rapporti  con  ve- 
runo de’  principali  atti  di  vita  ; c 
questi  sono  anche  per  noi  detti  spe- 
cifici. Ma  ve  ne  ha  poi  moltissime 
altre,  i di  cui  rapporti  fra  il  cangia- 
mento di  mistione  e alcuno  de’  prin- 
cipali atti  chimico-vitnli  in  relazione 
con  le  cause  che  li  sostengono,  sono 
cosi  reperibili,  che,  poste  queste  cu- 
gioni,  posta  la  perturbazione  in  uno 
di  quegli  atti,  si  può  formare  indu- 
zione su  la  causa  prossima , senza 
metafisicare  intorno  alle  possibili 
qualità  occulte  del  disordine  della 
organica  miscela , e disperare  per 
conseguenza  di  trovar  relazione  fra 
quelle  e le  occulte  qualità  delle  pò- 
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tenre  che  lo  determinarono.  Noi  ve- 1 senza  della  causa;  e non  (fiòche 
diamo  subito  i’  impossibile , quando  esso  non  possa  tatlavio  ritenere 
dimenticliinmoquel  giusto  limite  fin  un’indole  corrispondente  alla  ma- 
dore si  può  giungere  con  le  ricer-  iiiera  particolare  d’agire  della  causa 
che.  Trasandarlo  non  è utile,  c lo  stessa  che  lo  promosse.  La  genesi 
strabiliorsi  in  ciò  che  non  è utile  è de’ morbi  attivi  somiglia  quella  de- 
stoltezza.  gl'  individui.  Indipendentemente  dalla 

$ 7.  causa  genitrice  entrano  essi  in  vita 

propria;  ma  da  quella  causa  pren- 
Mo<lo  ehUlivo  ostia  delf  affinità  fi-  dono  il  tipo  della  specie  che  li  carat- 
siologica-  terizza,  e che  dagl!  altri  li  distinse. 

Kstendiamo,  dirò  col  Bondioli  meuesi- 
A trovare  1 rapporti  fra  la  natura  ino,  la  medesima  legge  dei  modo  elet- 
del  morbo  idiopatico  e la  sua  causa  tivo  e degli  effetti  speciali  che  ne  di- 
si conviene  incominciare  la  inda"!-  pendono  dalle  potenze  medicamentose 
ne  da  un  fatto  incontrastabile,  cioè  alle  nocive  e salutari,  c saranno  incal- 
dal  modo  elettivo  delle  potenze.  E colabili  i vantaggi  che  ne  verranno 
quando  si  dice  elettivo,  s’intende  alla  patologia  e alla  clinica.  « Cosi 
insieme  chiinipo-organico , perchè  « potranno  scoprirsi  i veri  rapporti 
quella  predilezione  non  è altro  che  « degli  agenti  nocivi  e salutari  eoa 
una  chimica  nflinità.  Quando  il  saga-  « 'le  alterazioni  a cui  soggiace  il  si- 
ce  Bondioli  ebbe  dimostrato  che  « sterna  vivente,  e saranno  meglio 
molle  malattie  idiopatiche  teneva-  « analizzati  i fatti  composti  che  pre- 
no un’essenza  particolare,  con  tutto  ■ senta  la  medicina  onde  farla  pas- 
che  in  esse  simile  sempre  si  esser-  « sare  allo  stato  di  scienz.a.  ■ Ma  il 
vasse  la  duplice  maniera  dell’ eccita-  clinico  Corcirese  non  ci  ha  lasciato 
mento , e che  quella  particolare  che  un  voto  ; ed  è questo  che  noi 
diversità  di  forma  era  riferibile  sem-  tentiamo  d’esaudire  a lui  e alla  me- 
prc  aduna  speciale  maniera  d’agire,  dicina  italiana.  Entriamo  colla  ma<- 
oltre  alla  dinamica . delle  potenze  sima  confidenza  a parlare  di  una 
morbose , maniera  eh ’egli  disse  efet-  legge  iìsioloj^ica  che  viene  a prestar 
tiva,  sepìò  le  nrime  tracce  alla  in-  luce  ai  fatti  della  patologia.  L'adi- 
vestigazione  de^  rapporti  fra  i mor-  nità  fisiologica  delle  potenze  saluta- 
bi,  e le  cause  loro.  Ma  alle  sue  ri  è un  fatto  come  lo  è il  modo 
avvertenze  non  si  badò  quanto  al  elettivo,  delle  potenze  medicamen- 
valutare  il  modo  particolare  d’azio-  tose.  E una  di  quelle  leggi  che  re- 
ne che  tengono  ie  cause  morbose , sultarono  alla  fisiologia  stessa,  dopo 
oltre  al  dinamico  , come  influente  I’  osservazione  costante  dei  rapporti 
sul  variai'e  il  carattere  particolare  naturali  tra  certi  agenti  fisici  eiter- 
della  natura  essenziale  de’  morbi,  ni  e certe  funzioni  principali  e co- 
Solo  si  ritennero  quanto  all’ainmet-  spicue  dell’ organismo, 
tere  certe  facoltà  elettive  ne’ rimedi  ; 
quasiché  di  eguale  importanza  non  § g. 

fosse  riguardare  queste  simili  fucolUi, 

queste  particolari  maniere  d’ apre  II  snodo  elettivo  stabilisce  le  comu- 
anche  nelle  cause  remote,  quasiché  nanze  fra  le  cause  remole. 

Queste  come  t farmachi  non  fossero 
a ammettersi  fra  gli  ogenli  esterni  Nessuna  scuola  nè  antica  nè  mo- 
ed  interni  che  hanno  rapporto  con  derna  ha  pensato  finora  a cercare  e 
la  vita  e con  la  sanità.  Bastò  a tron-  determinare  te  comunanze  fra  le 
care  la  necessaria  continuazione  delle  cause  remote.  Esisteva  una  moltitii- 
indaginì  l’osservare,  che  la  diatesi  dine  infinita  di  morbi,  riconosciuti 
appena  ordita,  cessa  dalle  relazioni  varìi  d’aspetto  e d’indole.  Accorsero 
con  le  cause.  E sia  pur  cosi.  Ma  le  nosologie  metodiche,  e riducemlo 
quando  diciamo  processo  morboso  od  alcuni  cintomi  principali  le  tante 
indipendente,  intender  deesi  atto  so-  e si  varie  forine  morbose,  stabiliro- 
lo  a percorrere  per  forza  propria  no  categorie  più  o meno  lodevoli  : 
tutto  il  suo  periodo  senza  la  pre-  accorsero  le  patologie  e riducendo 
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con  più  0 meno  retta  induzione 
quelle  indoli  essenziali  diverse  sotto 
certi  ordini,  stabilirono  le  differenze 
essenziali.  Mu  delle  cause,  e ciò  ini* 
portava  egualmente , non  si  pensò 
a fare  altrettanto.  Cosicché  dalle  ca- 
duche patologie  ne’  di  cui  fonda- 
menti non  entrava  il  giusto  valore 
delle  cause,  passando  ai  libri  di  pra- 
tica , al  solo  leggere  un  capo  dove 
si  tratti  delle  cagioni,  in  quella  im- 
mensa farragine  di  esse,  tutte  date 
per  capaci  a produrre  un  medesimo 
effetto,  ogni  canone  patologico  an- 
teriormente fissato  si  dilegua,  e la 
mente  si  smarrisce  in  quel  Taberinto 
perchè  la  patologia  non  gii  sommi- 
nistrò un  filo  che  la  guidasse.  E fin- 
ché questa  rischiarata  all’esperienza, 
sostenuta  dall’ induzione,  non  avrà 
fissato  le  leggi  onde  proporzionare 
con  sicurezza  il  tipo  dell’azione  delle 
potenze  nocive  al  tipo  dell’alterazione 
morbosa;  quella  corrispondenza  fra 
la  causa  remota,  i sintomi  essenziali 
e r idiopatia,  donde  poi  esce  l’ indi- 
cazioii  terapeutica,  resterà  sempre 
tronca  e imperfetta;  e le  patologie 
che  non  sono  fondate  su  quelle  leggi 
non  possono  durare. 

Uro  dunque  valutato  il  modo  elet- 
tivo d’azione  sino  alla  potenza  re- 
mota, per  discoprire  i veri  rapporti 
degli  agenti  nocivi  con  le  idiopatie, 
bisogna  determinare  quali  sono  quel- 
li delle  potenze  salutari.  Come  tutte 
le  moltiplici  apparenze  de’  movimen- 
ti vitali  ridotte  alla  contrazione  e 
alla  espansione,  hanno  valso  a fissa- 
re le  leggi  del  moto  organico  in 
rapporto  con  l’ azion  dinamica  delle 
potenze;  cosi  tutte  le  funzioni  che 
servono  il  chimismo  fisiologico,  ri- 
dotte alle  ultime  indispeiisimili  olla 
vita,  si  sono  trovate  in  relazione 
con  le  cause  indispensabili  di  essa 
e col  loro  modo  elettivo  d’agire.  Esi- 
stono pertanto  nelle  potenze  salutari 
delle  comunanze.  Quelle  che  conser- 
vano direttamente  l’equilibrio  delle 
funzioni  esalanti  sono  fra  loro  col- 
legale  per  una  inedesimità  d’ azion 
speciale  su  l’organismo.  Quelle  die 
conservano  direttamente  il  proces- 
so di  nutrizione  formano  anch’  esse 
un  caategoria,  per  natura  propria 
e per  modo  elettivo  diversa  uallu 
prima.  Così  si  dica  di  quelle  che 
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mantengono  normale  il  processo 
nerveo  di  sensazione.  Fra  le  poten- 
ze salutari  intanto  esistono  sifluttc 
incontrastabili  comunanze;  esistono 
cotesti  incontrastabili  rapporti  fra 
esse  e le  principali  funzioni  di  vita 
.Ma  che  altro  sono  le  potenze  noci 
ve  chimico-organiche  che  qui  con- 
templiamo, se  non  che  le  medesime 
salutari,  portate  al  grado  di  noaevo- 
lezza  ? Debbono  pertanto  esse  por- 
tare con  sé,  nel  produrre  malattia 
i medesimi  caratteri  di  comunanza 
in  fra  loro  : non  possono  perdere 
la  medesiinità  nel  modo  elettivo  : e 
quindi  la  funzione  che  ha  più  stretti 
rapporti  vitali  con  esse  sarò  pertur- 
bata in  un  modo  sempre  corrispon- 
dente al  loro  tipo  d’azione.  A veri- 
ficare questa  legge  bisc>gna  partire 
dai  faiu  i più  semplici,  i quali  ba- 
stano a costituire  i primi  elementi 
di  una  etiologia  induttiva. 

Allordiè  il  processo  morbosa  si  é 
allontanato  dalle  cause  e sussiste  per 
sé,  non  è piu  da  valutare  1’  azione 
dinamica  della  causa  remota,  ma 
quell’  altra  maniera  particolare  d’ a- 
zioiie  elettiva  o chimico-organica, 
per  la  quale  un  particolare  c pri- 
mitivo atto  di  vita  venne  ad  essere 
perturbalo  piuttosto  che  un  altro.  Im- 
perocché , sebbene  il  perturbamento 
della  funzione  corra  indipendente 
dalla  sua  causa,  esso  non  può  lascia- 
re di  partecipare  dell’inilole  chimi- 
co-organica che  gli  si  è in  qualche 
parte  immedesimata , e della  stessa 
indole  del  sistema  inserviente  a 
quell’  atto,  e a preferenza  colpito  da 
quella  data  causa;  come  nemmeno 
può  lasciare  di  non  essere  intrinse- 
camente diverso  da  altre  perturba- 
zioni , che  per  opera  d’  altre  cause 
affini  avvengano  in  altre  partì  inser- 
vienti ad  altre  funzioni.  Questo  mo- 
do elettivo  delle  potenze  morbose , 
come  dicemmo,  è quello  che  le  diffe- 
renzia in  fra  loro , e che  può  solo 
indicarci  la  corrispondenza  con  la 
causa  prossima  de’ morbi  idiopatici 
quando  specialmente  i loro  modi  di- 
namici non  sussistono  più  come  pri- 
mitivi, ma  soltanto  come  sintomi 
della  idiopatia.  Se  ciascuna  forma 
nosologica  può  avere , come  dimo- 
streremo, per  fondo  essenziale  qiia- 
iunqiie  delle  da  noi  ammesse  idio- 
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(M-Uie,  qual  altra  guida  meglio  ci 
additerà  il  ditferente  carattere  essen- 
ziale di  queste,  della  indagine  dalle 
cause  remote,  che  pià  direltuincnte 
« più  solidamente  co’  loro  elettivi 
modi  d’ azione  concorsero  a stabi- 
lirla ? 

Il  carattere  particolare  e la  con- 
tiiuiaziunc  di  esso  ne’  processi  osa- 
liuiti  esterni,  nello  stato  di  salute 
dipende  in  gran  parte  dall’equabilità 
da  tipo  d'  azione  elettiva  dell’  am- 
biente atmosferico  a contatto  della 
cute  e della  mucosa  delle  vie  aeree. 
A’ello  stato  di  sanità  i processi  de- 
nutrienti sono  intrinsecamente  di- 
versi da  quelli  di  nutrizione  e di  sen- 
sazione. .\el  deviare  adunque  clic  fa 
dal  suo  tipo  d’azione  la  potenza  che 
li  conserva  perderà  allatlo  la  sua 
natura,  e potrà  confondersi  mai  con 
una  potenza  nutriente,  con  una  po- 
tenza morale  ? A’el  deviare  che  fa- 
rauno  i processi  esalanti  dal  modo 
loro  salutare,  s’  inverteranno  perciò 
talmente  le  leggi  tutte  dell’organiui 
economia  che  aobiansi  a confondere 
con  quelli  di  nutrizione  o di  sensa- 
zione? Le  idiopatie  adunque  pro- 
dotte da  siinil  causa  remota,  co- 
munque corrano  indipendenti  da 
questa,  saranno  sempre  una  qualità 
morbosa  che  starà  più  in  relazione 
con  la  detta  causa  clic  con  ultra  qua- 
lunque. Si  applichino  i medesimi 
l'onsidernmeiiti  ni  processi  di  nu- 
trizione c di  sensazione,  e alle  po- 
tenze che  li  conservano , e che 
più  direttamente  e solidamente  val- 
gono a perturbarli,  e saremo  con- 
dotti alle  medesime  conseguenze.  La 
riduzione  adunque  delle  funzioni 
guida  alla  riduzione  delle  cuuse,  e 
amheilne  a quella  delle  idiopatie;  e 
questa  mutua  corrispondenza  deter- 
mina le  prime  leggi  tondamentali  de’ 
rapporti  fra  la  causa  remota  e la  pros- 
sima. 11  sensibile  fenomeno  della  con- 
trazione e deH'espaiisione  ci  condusse 
ai  rapporti  ìinniediali  fra  le  potenze 
dinamiche  e le  dinnmìehe  etiopatie. 
Prendiamo  anche  qui  tre  semplici  falli 
sui  quali  concordi  la  sperlenza  di  tutti 
i tempi.  Uii’afl'ezione  reumatica,  per 
esempio,  una  polieiniu  , una  neurosi 
idiopatica.  Siano  a migliaia  le  cagioni 
attribuite  allo  prima.  Riduciamole 
sotto  le  loro  comunanze,  cioà  d'in- 


fluenti a turbare  i processi  esalanti 
nutritivi,  o senzienti.  Di  queste  tre 
categorie  di  cause  remote,  quale 
avrà  maggiori  ropporti  con  la  pros- 
sima ? Cerlumenle  la  prima;  avve- 
gnaché niuno  dubita  che  le  reuma- 
tiche idiopatie  non  riconoscano  per 
causa  diretta  tutto  ciò  che  perturba 
l’ esalazioni  esterne.  Sicché  se  in 
questa  categoria  di  cause  una  vicen- 
da di  temperatura  nell’  atmosfera  fra 
le  altre  primeggi,  sarà  trovata  la 
causa  remota,  e i suoi  rapporti  con 
la  prossima  surnimo  determinati. 
Siano  moltissime  altresì  le  cagio- 
ni attribuite  alla  poliemia.  lliilotte 
eh’  elle  saranno  alle  loro  comunanze, 
vedremo  le  potenze  milrienli,  luor; 
bosu  per  quantità , manifestare  i 
maggiori  rapporti  con  quell’  aflezio- 
ne.  Siano  pure  iiifluite  quelle  attri- 
buite alla  neurosi  idiopatica.  Se  nel- 
la categoria  delle  potenze  influenti 
direttamente  sul  processo  iierveq  di 
sensazione  predominino  le  cagioni 
morali,  l'idiopatia  sarà  stabilita,  u 
in  relazione  con  la  sua  causa  remo- 
ta. Determinati  cosi  sopra  i falli, 
anzi  i volgari  fatti,  questi  tre  primi 
elementi  etiologici,  essi  possono  va- 
lere di  controprova  per  discoprir* 
il  dubbio  carattere  della  idiopatia. 
Con  queste  leggi  de’  rapporti  tra  U 
I cause  remote  e le  prossime , Ippo- 
crate  non  solo  esattamente  conos^ 
va  le  malattie  presenti,  ma  dall’aria, 
dagli  alimenti,  dallo  stalo  morule 
d'iiiia  nazione  egli  prognosticava  i 
morbi  endemici  di  quella. 

§ 9. 

Rapporti  delle  pofeii:e  con  le  idio- 
patie $pecifirlw. 

Ma  coleste  leggi  avranno  poi  egual 
valore  nelle  nialatlie  da  noi  dette 
specifiche?  Ami  in  queste  più  ma- 
nifesuimcntc  die  in  oltre.  Imperoe- 
ebé  se  le  cause  remote  che  turbaito 
i processi  di  esalazione  cutanea  e 
polmonale,  che  alterano  quelli  di 
nutrizione  o di  sensazione  diretla- 
niciile,  possono  talvolta  esser  sup- 
plite indirettamente  da  altre  cause, 
e rendere  cosi  più  difficile  la  ricerca 
de’  loro  rapporti  diretti  ; così  non 
avviene  delle  specifiche  da  noi  dette, 
che  sono  ì contagi  tutti  e il  miasma 
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paludoso,  delle  ^uali  è precipuo  ca- 
niUere  tinello  di  non  poter  essere 
supplite  da  nessun’ altra  eatisa  co- 
nnine, nemmeno  indirettamente.  iVoii 
v’ha  nè  condizione  rara  o f;rnve- 
inante  morbosa  dell’atmosfera,  non 
qualità  o quantità  noci  va  ili  olimcnti, 
non  patemi  il’ animo  fortissimi,  non 
vigilie,  non  inerzia,  non  sonno,  non 
moto,  escrezioni  o ritenzioni  noci- 
ve, non  gli  stessi  veleni  che,  almeno 
indirettamente  e a lungo  alidore, 
possano  produrre  I’  ell'etto  specilico 
die  per  esse  potenze  si  genera,  cioè 
o febbre  intermittente  inìnsnuilica  o 
malattia  contagiosa.  Oiidechè  quando 
esistano  sitfatté  cagioni,  per  il  loro 
modo  speciale  di  perturbare  1’  orga- 
nismo, noi  dell  udii  ino  con  ragione 
la  corrispondenza  tra  esse  c l'iiidule 
spedOca  delle  uUèzioni  che  ne  di- 
pendono. 

S 10. 

Concltisione. 

Fin  qui  adunque  abbiamo  trovalo 
tre  essere  i modi  principali  delle  po- 
tenze nocive  si  comuni,  che  tpecifi- 
r/ie.  Il  meccanico  cioè,  il  dinamico 
e il  chimico-organico.  E se  bi  dot- 
trina dei  rapporti  fra  cotesti  vari 
tipi  d’  azione  e le  varie  dl'eltualità 
morbose  non  è condotta  a perfezio- 
namento, abbiamo  almeno  discoperto 
e fissato  le  regole  che  possono  va- 
lere col  tempo  a perfezionarla.  E se 
Ippocratc  e SYilenlimn  con  la  scorta 
ir  una  ctiologia  empirica,  fonduta 
su  la  ricerca  delle  cause  remote, 
meglio  conoscevano  e trattavano  i 
morbi,  che  non  i dogmatici  con  le 
loro  sofisticherie  su  le  cupissime  mu- 
tazioni delle  parti  similari  ; ove  fra 
In  causa  prossima  eia  reinoturindu- 
zionc  determini  quelle  relazioni  di 
fallo  che  concordino  con  la  sperien- 
za , assumerà  un  aspetto  filosofico  e 
razionole  l’empirismo  de’ primi,,  e 
si  porrà  un  freno  durabile  alla  li- 
cenza scolastica  de' secondi  : l’ctio- 
logia  si  troverà  strettamente  con- 
nessa alla  nosolo|;iu,  nè  vi  sarà  più 
quell’  immensa  distanza  che  v'è  stata 
sempre  e v’è  tuttora  in  fra  loro;  e 
la  patologìa  e la  clinica  formeranno 
quel  tuli’  insieme  che  stabilirà  in 
inadicinn  una  perpetua  alleanza  fra 
Tempirismo , l'analisi  a l’ induzione. 


CAPITOLO  V. 

DEI  SI^TUUI  E DELLA  FORSIA  MORBOSA. 

8 !■ 

Considerazioni  generali. 

Fra  i rapporti  della  causa  remota 
e la  prossima  si  frappongono  i sin- 
tomi. Vogliono  dunque  anche  questi 
essere  sottoposti  al  metodo  induttivo. 
Aiuaa  ililfcrcnza  faccìain  noi  tra  sin- 
loini,  fenomeni,  segni  o forme  di 
malattia.  Chiamiamo  sintomi  quei 
mutamenti  che  una  malattia  a di  lesa 
fabbrica  o di  lesa  azione  o funzione 
organica  rende  visibili  al  medico, 
o sensiliili  all’ inferiiio:  c il  com- 
plesso ili  questi  segni  o fenomeni , 
ridotti  al  loro  centro  di  parziale  de- 
rivazione, onde  s’ annunzia  il  carat- 
tere esterno  nosologico  d’  una  nia- 
latlin,  diciuino  in  genere  Forma  mor- 
boso, che  è quanto  dire,  presente 
ìiiiin.igine  o fisnnomia  di  esso  morbo. 
Tra  i moderni  molli  sono  che,  ad 
esempio  del  Bondioli,  intendono  per 
forma  quel  particolare  cangiamento 
organico  in  die  è riposta  la  natura 
essenziale  dell.i  malattia.  Ma  già  il 
Funzago  cominciò  a discostarsi  da 
silfatta  significazione,  e intese  per 
forma  non  solo  l'apparato  fenome- 
nologico sensìbile  della  malattia , 
ma  questo  unitamente  alla  condìzioii 
patologica,  compresovi  anche  tutto 
r andamento  della  malattia  dalla  sua 
origine  sino  al  suo  scioglimento.  Tal- 
ché il  patologo  di  Padova  intendeva 
per  forimi  l’ intera  nialaltìa.  (juesto 
modo  di  riguardare  la  forma  mor- 
bosa è un  confondere  insieme  la  parte 
osservabile  della  malattia',  clic  è 
quanto  dire  i suoi  sintomi,  con  quella 
parte  o condizione  che  non  può  os- 
servarsi, e che  per  ciò  non  è mai  nè 
sintonia  nè  forma;  condizione  ette 
non  si  conosce  che  per  ragionamento 
induttivo.  Sicché  la  correzione  del 
Fnnzago  all’  idea  del  lioiidiniì,  anzi- 
ché sparger  luce,  abbuia  sempre  più 
la  finora  oscurissima  teorica  de'sin- 
tomi  co’ quali  si  appalesano  le  ma- 
lattie. 

Dico  oscurissima,  imperocché,  seb- 
bene per  la  diligente  osservazione 
degli  antichi  abbiamo  quadri  i più 
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perfelli  di  non  poche  morbosf  afTe- 
lioni:  questi  non  sono  cliein.iteria- 
li  preziosi  per  certo,  ma  sui  quali 
non  si  è ancora  saputo  costruire  un 
edifìzio  tale,  dove  avesse  poi  fonda- 
mento stuhiie  la  teorica  dei  sintomi. 
La  quale  deve  pure  confarsi  con  quei 
medesimi  principj  sui  quali  si  stn- 
lùlisce  la  natura  diversa  o snmi- 
^iante  delle  malattie.  Se  In  dottrina 
di  Darwin  fosse  stata  appoggiata  sui 
fatti,  egli,  qual  profondo  zooiiomista, 
avern  meglio  degli  altri,  cioè  con  oc- 
chio più  filosolìco  riguardate  le  for- 
me delle  malattie.  Mentre  se  bastasse 
a comprendere  In  vita  In  sua  qua- 
druplice divisione  dei  fenomani  vi- 
tali, cui  sempre  dovessero  rispon- 
dere certe  forme  palesi,  chi  non  vede 
die  questa  sarebbe  In  perfetta  sinto- 
matologia, cioè  quella  che  sempre 
sicura  guida  ne  porgerebbe  all’es-j 
senza  della  malattia  ? .Ma  il  modo 
composto  con  die  a noi  si  olTrono  i 
morbi,  l’indipendenza  che  acquista 
lo  stalo  materiale  di  essi  dallo  stato 
dinamico  nelle  idiopatie,  come  ve-l 
rilà  incontrastabili,  mostrano  l’ im- 
]ierfezione  della  dottrina  sintomatica 
di  Darwin,  ed  hanno  totalmente  scre- 
ditato a unniillttto  i criteri  che  le 
forme  ci  possono  somministrare  per 
l’indole  della  malattia.  Questo  è al- 
tro estremo  vizioso  che  bisogna  fug- 
gire. 

SI  conviene  invece  al  patologo  ado- 
perarsi a tutto  potere  intorno  allo 
studio  de’ sintomi , alfinchè  la  loro 
teorica  derivi  il  pitiche  è possibile, 
e il  più  che  è possibile  riconduca  al- 
i’essenziali  differenze  delle  malattie. 
Che  se  non  sempre  ci  è palese  e re- 
peribile quella  catenuzione  succes- 
siva, che  dal  fenomeno  manifesto  ci 
conduce  sino  a quell’  ultimo , che  è 
efletlo  immediato  del  fenomeno-causa 
in  che  è riposta  la  genesi  della  ma- 
lattia; che  se  a ciò  non  giungiamo 
talora  che  per  analogia  e induzione; 
che  se  indile  in  alquante  malattie, 
ad  onta  del  più  severo  esame  anali- 
tico, qualche  lacuna  esiste  tuttora 
incognita  in  che  sieno  nascosi  alcuni 
o molli  fenomeni  intermedi,  non  è 
ciò  non  ostante  da  disperare  che  un 
giorno,  molliplicandnii  le  osserva- 
zioni, aggiustandosi  l’ arte  di  con- 
siderare le  forme  con  Qlosollco  cri- 


terio, non  possa  la  loro  teorica  per- 
fezionarsi. Certo  si  è che  coCesta 
teorica  non  è stata  nemmeno  abboz- 
zata dai  moderni  ; avendoci  questi 
insegnato  solo  la  distinzione  delle 
forme  in  dsiologiche  e patologiche, 
distinzione  per  sé  stessa  ridicola; 
mentre  non  si  sa  concepire  quale 
debba  essere  una  forma  che  sia  fi- 
siologica « morbosa  nello  stesso 
tempo,  e che  sia  morbosa  e non 
sempre  patologica.  Il  Brera  ci  ha 
restituito  ne’ suoi  prolegomeni  cli- 
nici quella  degli  niilichi,  non  punt  i 
conducevole  allo  scopo,  perchè  non 
basala  sopra  leggi  patologiche,  ma 
puramente  scolastica.  I patologhi 
alemanni  vagheggiano  la  vieta  di- 
visione de’ sintomi  io  aitivi  e pas- 
sivi; e v’  ha  pure  l’ Henk.  che  li  tieiw 
tutti  quanti  per  attivi.  Con  questi 
princi|iii  si  va  u qualche  utile  cmi- 
segueiiza;  ma  si  va  nuche  nell'errore 
il  più  pernicioso  quando  essi  troppo 
si  generalizzano.  I sintomi  attivi , 
ristretti  a nue*  giusti  limili  in  che 
li  ritiene  I’  osservazione  , possono 
fondare  le  leggi  de’  rapporti  tra  ni- 
ellile azioni  liiorhose  e reflicieiiza 
conservativa;  mu  i passivi  confusi 
in  una  sola  classe  lasciano  il  morbo 
del  pari  confuso  ed  incerto  sempre; 
dovendosi  ludln  teorica  de’  .sintomi 
possivi  distinguere  quelli  die  spet- 
tano alla  essenza  del  morbo  dagli  ai- 
ri che  derivano  da  altri  centri  pa- 
tologici associatisi  con  essa.  I pato- 
loghi  francesi  adottano  una  divisione 
di  sintomi  fisiologica  che  nulla  giova 
al  disconriinento  della  natura  del 
morbo.  Qiiniido  io  so  che  In  dispnea, 
la  tosse,  sono  sintomi  degli  organi 
della  respirazione,  conosco  per  que- 
sto la  inalatlin,  anzi  dirò  di  più,  po- 
trei io  nemmeno  con  sicurezza  lo- 
calizzarla? Ci  conviene  adunque  bat- 
tere una  nuova  strada,  per  In  quale 
poter  trovare  que’  gradi  possibili  di 
corrispondenza  che  devono  pur  ri- 
cercarsi e stabilirsi  fra  le  cause,  l« 
natura  dei  morbi,  e le  forme  loro  in 
una  patologia  generale  induttiva. 
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§ 2. 

La  ricerca  della  milallia  s’ inco- 
mincia dai  sintomi. 

Onde  conoseere  ima  malattia  com- 
piutamente noi  eomìncimno  le  nostre 
indagini  dalle  forme  manifeste  a'no- 
slri  sensi  o indicate  dall’  infermo  ; c 
ciascuna  di  esse  ingenerata  ci  fa 
nvanaare  il  pensiero  alla  sua  geni- 
trice, e via  e via  percorrendo  con 
questo  modo  tentiamo  di  trovar  lo 
ultimo  anello  di  questa  catena  feno- 
menale, in  che  congetturiamo  dover 
consistere  lo  stato  primitivo  morbo- 
so. Se  i morbi  fossero  semplici,  co- 
testa  catenazione  andrebbe  al  suo 
termine  non  mai  interrotta;  non  vi 
sarebbe  die  un  centro  al  quale  tutti 
i raggi  dovrebbero  ridursi.  Ma  per- 
ché i morbi  sono  composti,  nell’an- 
dar  noi  sino  ol  fenomeno  generatore, 
che  ne  dia  la  ragione  suflicente  de'ge- 
nerati,  e fissi  il  termine  della  ricerca, 
troviamo  che  questi  termini  possono 
esser  molti  in  una  malattia  stessa. 
Che  se  questi  dnve.'sero  essere  fisio- 
logici surebber  infiniti, e non  conilur- 
rebbero  mai  alla  determinazione  as- 
soluta del  carattere  del  morbo.  Ma 
que’  termini  o quei  centri  debbono 
essere  patologici,  e ridotti  a quei 
punti  principali  di  considerazione, 
che  presenta  la  malattia  nella  sua 
natura.  Sicché  la  riduzione  e la  eli- 
minazione de’  sintomi  si  deve  fare 
con  quelle  medesime  leggi  di  quella 
delle  cause  e de’  centri  morbosi;  senza 
di  che  non  è mai  possibile  trovare 
i rapporti  Ira  quelle,  questi  ed  i sin- 
tomi medesimi.  Ma  nel  mentre  istesso 
che  avendo  sott’  occhio  un  infermo 
imprendiamo  questo  lavoro  analitico 
SUI  sintomi  che  presenta  KV  sua  ma- 
lattia, alcuni  si  frappongono  che  pos- 
siamo dubitare  tuttora  legati  alle  im- 
pressioni lasciate  dalla  causa  remota, 
altri  ci  si  mostrano  coipe  preesistenti 
allo  stato  ottuale  del  morbo,  altri  ci 
si  dicono  insorti  nel  corso  dell’  affe- 
zione stessa,  altri  ci  si  denunciano 
com’  effetto  di  qualche  rimedio  usa- 
to. altri  r infenno  gli  accusa  come 
propri  e abituali  anche  nello  stato 
sano , altri  li  troviamo  appartenere 
u qualche  influenza  epidemica  do- 
minante. Come  adunque  in  mezzo  a 


tale  permischiamento  isolare  quella 
serie  di  efifeltualità  , che  dev’  essere 
inanellata  con  la  essenza  della  ma- 
lattia ? Come  tra  si  moltiplici  e sva- 
riati sintomi,  distinguerli,  separarli, 
ordinarli,  collocarli  in  somma  tutti 
al  loro  posto , e dar  loro  il  giusto 
valore?  Ouali  saranno  le  regole  meno 
iiicerU,  per  quali  meno  equivoche 
dnferenze  saremo  noi  condotti  ad 
una  retta  diagnosi  ? Dovransi  in  pri- 
ma considerare  i sintomi  riguardo 
alla  loro  natura , poi  si  dovranno 
investigare  i loro  rapporti  con  la 
causa  della  malattia,  e con  quei  cen- 
tri patologici  donde  derivano. 

§ 3. 

IValura  diversa  de' sintomi. 

Quantunque  i sintomi  non  siano 
che  l’espressione  esterna  di  ciò  che 
si  opera  nell’ interno  de' tessuti  or- 
anici  per  effetto  d'uri  processo  mor- 
oso essenziale,  milladimenu  anche 
essi  presentano  un  generale  modo 
di  esistere  non  dissimile  da  questo, 
nel  consistere  cioè  o in  un’  altera- 
zione meccanica  o di  vital  movimen- 
to, o nel  presentare  i caratteri  di 
alterata  crasi  solido-umorale.  Sa- 
ranno anch’elle  adunque  le  forme 
ora  meccaniche,  ora  dinamiche,  ora 
chimico-organiche.  Ma  dalle  mecca- 
niche può  esimersi  l’esame  del  pa- 
tologo, imperocché  o si  considera  la 
viziosità  istruincntale  come  morbo 
ella  stessa,  e allora  il  sinloma  è con- 
fuso con  l’organico  guasto  mede- 
simo ; o si  considera  eome  causa 
meccanica  interna  d’ un  perturba- 
mento che  per  sintomi  si  manifesti 
all’esterno,  e allora  questi  sintomi 
medesimi  da  essa  causa  suscitati  sono 
sempre  o dinamici  o chimico-orga- 
nici. A queste  due  differenze  adun- 
que, quanto  alla  natura  loro,  possono 
ridursi  i sintomi.  I quali  se  saranno 
dinamici  facilmente  lo  conosceremo 
per  quel  carattere  che  hanno  della 
contrazione  o della  espansione  mor- 
bosamente accresciute,  o in  mor- 
bosa epallassi  fra  loro,  bielle  altera- 
zioni dinamiche  ha  luogo  una  ragion 
contraria  dal  loro  essere  essenziali 
e dall’essere  sintomatiche. Le  priiue 
sono  in  un  numero  infinitamente 


I 
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minore  delle  seconde.  I sinlomi  di- r g;rniide,  più  manifesto,  vale  solo  a de- 
namici  sono  in  qniilun(|iie  uirezione:  iioininnre  scniaslicnmente  la  malattia, 
eiiiii  fonniino  cfuasi  tutta  la  rappre-  Laarteriosita  nccresciutn,  rauinenta- 
seiitanza  esterna  dei  morbi  idiopa-  to  colore,  Talterazione  d’alcune  fun- 
tici.  Il  dolore  e la  febbre,  sintomi  zioni,  la  debolezza  delle  estremìtn,  e 
dinuinici  primitivi,  come  vedremo,  lutto  ciò  dopo  rifiorì  di  freddo, sba- 
hanno  un  impero  esteso  e prepotente  digli,  stiramenti  sono  per  il  nosologo 
sopra  moltissime  altre  forme  mor-  la  forma  costitutiva  dell’ ordine  delle 
bose.  4 febbri.  Il  ritornare  a più  o men 

I sintomi  chimico-organici  ci  Si  lunghi  ’ intervalli  di  cotesta  forma 
ajtpalesiino  per  lo  |iiù  ne’  fluidi  ani-  designa  la  intermittente  o la  remìt- 
inati,  o li  ricaviamo  sottoponendo  tente.  Una  febbre  continua  acuta,  il 
questi  a chimici  esperimenti,  e con-  calore  accresciuto,  il  dolore,  il  tu- 
Iroiitandone  i risutlali  patologici  coi  more  pulsante,  I a lesione  di  qual- 
caratteri  fisiologici  e iiattirnli  di  essi,  che  organo,  sono  la  forma  nosologira 
1 caratteri  diversi  che  suole  pre-  delle  lleinmasie,  le  quali  poi  acqui- 
sentarci  il  sangue  d’ano  scorbutico  stano  varie  denomiuuzioni a seconda 
du  quelli  che  ci  oflre  uii_|detorie.o,  della  varia  lor  sede  anatomica.  Au- 
le alterazioni  che  osserviamo  nella  pena  noi  vediamo  un  infermo  che 
bile  in  alcune  telibri  intermittenti  in  mezzo  a sintomi  dì  nbbattimciUu 
cronìclie,  o febbri  biliose  remittenti,  universale  dalle  narici  o dalla  bocca, 
<»  nella  febbre  gialla  americana,  le  per  tosse  o per  vomito,  o dnll’ure- 
varietà  che  presenta  il  muco  iute-  tra  o dall’ ano  emette  in  abbondanza 
slinuie  nelle  diarree  o dissenterie  il  fluido  sanguigno,  c ciò  dura  per 
leiimatiche  o flogistiche,  quelle  che  qualche  tempo,  diciamo  l’infermila 
presenta  il  muco  tracheale  nelle  ma-  nosologicamente  un  profluvio  crueii- 
iallie  di  petto,  le  alterazioni,  i de-  to,  ed  a norma  dei  vari!  meati  donde 
potiti  che  osserviamo  nelle  urine  sbocca  lo  diciamo  epistassi, pneumor- 
<le’  gottosi,  de'calcolosi,  le  varietà  ragia,  emaleinesi,  urelroragia,  ente- 
delia  saliva,  de’sudori,  ec.,  sono  tutti  rorugia.  Così  se  invece  del  sangue 
siniomi  che  ci  denunciano  sempre  altri  umori  vengano  emessi  , come 
variazioni  patologiche  avvenute  nel  muco,  lacrime,  urine,  saliva,  sudore, 
eoinposlo  cliimico-orgaiiico  de’ solidi  lotte,  con  varie  denominazioni  sem- 
e de' fluidi.  pre  stiamo  nell’ ordine  de’ profluvi 

o mucosi,  o sierosi,  o misti.  Se  ve- 
§ 4.  dia:no  un  infermo  con  la  cute  co- 

perta di  croste  o di  macchie  squum- 
forma  morbosa  o nosoìogica.  «tose  o di  altro  genere  di  eruzioni 

e senza  febbre  acuta,  diciamo  l’in- 
liS  prima,  c si  può  dire  anche  la  fermità  sua  una  impetigine.  S’egli 
anica  operazione  che  ha  fatto  finora  dopo  qualche  giorno  di  febbre  acuta 
r analisi  intorno  ni  sintomi,  è stuta  si  copre  a grado  a grado  sul  petto, 
quella  di  studiarli  sotto  i soli  rap-  su  le  braccia,  sul  volto  di  qualche  ef- 
porti  di  entità  fra  di  loro.  florescenza  n |)usto!e,  a bolle,  a pa- 

eiilitó  si  scambiò  con  la  loro  natura;  pole,  ec.  diciamo  la  malattia  uii  esaii- 
e,  ciò  che  fu  peggio,  cotesta  natura  tenia.  Se  l’infermo  ci  olfre  fra  sin- 
ilel  siiitoina  si  tolse  per  la  natura  tomi,  come  il  più  imponente,  una 
slessa  della  malattia.  I rapporti  raccolta  di  linfa  o di  aria  nel  bassa 
adunque  dei  sintomi  infra  loro  os-  ventre  o in  qualche  ultra  cavità  , 
sia  de’  sintomi  minori  con  uno  mag-  siamo  subito  a ricordare  l’ ordine 
giorc,  determinarono  quella  forma  delle  ritenzioni.  Cosi  infine  se  ci  av- 
elie noi  diciamo  nosoìogica,  come  veniamo  in  un  convulsionario , in 
quella  che  fa  base  a tutte  quante  un  letargico  o delirante  o comatoso 
le  nosologie  di  che  vanno  pompose  o parairtieo  o epilettico,  è subito 
le  scuole.  Questa  forma  generale  o pronto  , alla  mente  l’ordine  delle  neii- 
iiiisologica,  ossia  questo  complesso  di  rosi.  Ma  tulle  queste  forme  nosolo- 
siniomi  che  presenta  l’ahiin  esterno  gìche  ad  altro  non  giovano  che  a 
de'inoi'bi  ridono  sotto  un  sintonia  più  presentarci  un  sintonia  forse  il  più 
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impnncnte,  e spesso  nnche  il  più 
costante  ; del  qual  sintomii  però 
resta  sempre  tuttavia  a cercarsi  ed 
a sapere  il  sintonia  generatore.  Olian- 
do io  Ito  denominato  una  malattia 
profluvio  cruento  o mucoso,  io  l’ ho 
denominata  iiosologicninente  ; altret- 
tanto ho  fatto  caratterizzando  una 
febbre  per  intermittente,  per  conti- 
nua. Ma  conosco  io  ancora  la  natura 
essenziale  di  siflatti  morbi?  Oliale 
etiopatia  o idiopatia  li  governa  ? Kjt- 
pure  è fatto  che  una  medesima  causa 
ùrossiina  può  competere  a diverse 
forme  nosologirhe,  come  una  mede- 
sima forma  iiosologica  può  compe- 
tere a molte  diverse  cause  prossime. 
Le  formenosologicheadunque,  lungi 
dall'  midilarci  quell’  ultimo  fenomeno 
visibile  in  che  può  riposarsi  l'inda- 
gine analitica,  e prender  fondamen- 
to l’ induzione,  quasi  sempre  non  ci 
indicano  che  quei  primi  da  quali  la 
detta  indagine  dee  cominciare. 

§ 5. 

/{illusione  (lei  sinlomi. 

Oliando  una  malattia  ò scolastica- 
mente denominata  per  qiieirinsieliie 
confuso  di  sintomi  di’  ella  presenta 
a prima  vista;  onde  poi  ottenere  lo 
scopo  unico  dello  stuuio  che  si  mette 
sopra  essi , cioè  la  |<erfetta  cogni- 
zione del  morbo,  è mestieri  ridurli 
tutti  a que’  fenomeni  ultimi  che  sono 
più  in  rapporto  immediato  col  pro- 
cesso interno  morboso.  .Ma  nel  ri- 
durre a tanti  gruppi  cotesti  sintomi, 
se  essi  saranno  dinamici,  tanto  nei 
morbi  etiopatici  che  idiopatici,  po.s- 
sonn  ridursi  a due  fenomeni  ultimi 
intimamente  legati  al  morboso  pro- 
cesso, che  sono  lo  febbre  e il  dolore. 
Le  contrazioni  e 1’  esjiansioni  pro- 
prie sì  dell’ uno  che  nell’altro  for- 
mano spesse  volle  tutta  intera  l’im- 
magine esterna  della  malattia.  Trat- 
tandosi poi  di  sintomi  chimico-or- 
ganici e di  morbi  idiopatici,  a ridurli 
si  denno  seguire  le  stesse  regole  di 
conumaiiza  stabilite  per  le  cause  e 
per  i principali  atti  di  vita.  Jmpe- 
roerhè  la  eletlivilò  della  cn  isa  è, 
come  vedemmo,  in  corrispondenza 
col  perturbamento,  e questo  ino  con- 
sta che  da  un  aggregalo  di  sintoini. 
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Sicché  quando  avremo  ricondotto  i 
sintomi  alle  loro  centrali  pertinenze 
o dell’atto  vitale  esalante,  odel  nu- 
tritore, o del  senziente,  non  che  del 
sistem:i  organico  generale  che  com- 
pie nel  corso  di  vita  o I’  uno  o l’al- 
tro di  tali  |irocessi,  ohbianio  già  pre- 
parato altrettante  categorie  «li  elfet- 
tualilà,  «la  poter  mettere  in  rapporto 
con  quelle  delle  cause;  e secondo  la 
proporzione  in  che  stanno  con  que- 
ste stabilire  le  primarie  ( idiopati- 
che ) e le  concomitanti  ( oinopatiebe  ). 
e dare  il  carultere  essenziale  utl  am- 
bedue. 

§ G. 

Rapporti  dei  sinlomi  cui  principali 
centri  patologici. 

La  serie  dell’eirelliialitù  nelle  ma- 
lattie sale  dai  sintomi  al  morbo,  dal 
morbo  nlhi  causa.  1 sintomi  sono  , 
come  dicemmo,  una  serie  interme- 
dia di  elVeUi  tra  la  causa  prossim.i 
e la  remota  ; senza  la  prima  essi 
non  sussistono:  i loro  rapporti  adun- 
que non  sonou  cercarsi  con  le  caus.** 
ivmole,  ma  bensì  con  le  prossime,  os- 
sia co’  centri  patologici.  (Jtiesti  cen- 
tri sono  spesso  costituiti  «la  una 
locale  aifezionc,  dove  sin  presente 
una  potenza  morbosa  meccanica  «• 
dinamica,  per  la  quale  si  deter- 
mina il  morbo  elìopalico  : e in  que- 
sto caso  i sintomi  che  a quella  si 
riducano , o che  da  quella  iiarlono 
po.ssnno  «meli’ essi  essere  distinti  , 
quanto  al  ci*ntr«),  come  etiopatici. 
Se  l’ etiopatia  è indotta  da  causa 
meccanica  e specialmente  inti-rna, 
offre  il  caso  il  più  scabro.so  per  la 
ricerea  de’ ropporli  tra  essa  e i sin- 
tomi. Ciu’  serie  svariatissima  di  fe- 
nomeni non  offrono  l’angina  poli- 
posa,  un  vizio  precordiale,  il  calco- 
lo ai  reni,  i vermi  nelle  intestina,  un 
veleno  minerale  nello  stomaco?  .Ma  si- 
tuiti questi  sintomi  noi  sappiamo 
ridurli  sotto  il  fenomeno  del  «lolore 
o sotto  quello  della  febbre,  vedremo 
il  predominio  .assoluto  dei  dinuinici 
sui  cbimico-org.anici,  e vedremo  co- 
me questi,  se  pur  ve  ne  sono  alcuni, 
stiano  più  in  rapporto  col  dolore  o 
con  la  feblire,  anziché  «mi  centro 
eliopalico.  Onesta  sproporzione  inas- 
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sìma  fra  I sintomi  dinamici  echimico- 
urg'nnivi  lU’ll'etiopatieche  qui  discor- 
riamo, è la  causa  per  cui  o questi 
presentano  iiilervnili  di  stato  sano 
tra  le  più  brusche  accessioni,  o ces- 
sano senza  graduale  periodo  di  con- 
valescenza appena  rimosso  ii  potere 
morboso.  (Jnindì  avremo  una  ragio- 
ne patologico  per  giudicare  dai  sin- 
, tomi  quel  centro  non  sussistere  per 
sé,  ma  essere  tuttavia  legato  alra- 
zione  d’  una  causa  perturbatrice. 
Verranno  poi  in  soccorso  del  nostro 
giudizio  r indole  paracmastica  della 
malattia,  i violenti  e improvvisi  tra- 
passi dalle  contrazioni  all’  espansio- 
ni, e altrettali  caratteri  che  contrad- 
distinguono all*  occhio  dell*  esperto 
clinico  lo  stampo  generale  di  (|uesti 
morbi  tanto  da  quello  de’  dinamici 
semplici , quanto  altresì  dalle  altre 
idiopatie.  1 rapporti  dei  sintomi  con 
le  etiopatie  dinamiche  sono  assai 
più  manifesti  c costanti.  E sebbene 
ad  oscurarli  talvolta  insorga  la  con- 
tranniteiiza  conservativa , tuttavia 
l’ insorgere  di  questa  lasciò  già  spa- 
zio bastante  ai  sintomi  passivi  an- 
teriori per  denunziare  la  loro  rela- 
zione, il  loro  nesso  con  la  maniera 
dinamica  dell’  ulTezinne , che  è un 
tiitt' insieme  coi  sintomi  suoi.  E que- 
sta corrispondenza  riuìsce  allora , 
quando  il  morbo  comincia  a piegare 
nella  idiopatia.  E qui  cade  in  ac- 
concio l’ osservare  il  caso  in  che 
sebbene  il  morbo  sia  già  uscito  dai 
semplici  limiti  del  dinamismo,  pos- 
sa tuttavia  trarsi  con  seco  qualclie 
sintonia  etiopatico,  e questo  valere 
sommamente  al  discoprimcnto  talora 
della  causa  della  malaltia.  Avevano 
anche  gli  antichi  iissatu  la  loro  at- 
tenzione sopra  questa  maniera  di 
sintomi  e li  chiamavano  si/ mj)  toma  la 
eaussae  ; ma  essi  non  li  riguardava- 
no, a quel  che  sembra,  con  tale  ri- 
serbo che  poi  non  li  confondessero 
con  quelli  che  sogliono  derivare  da 
centri  patologici  concomitanti  (onio- 
patic).  Essi  cliiamavano  per  esempio 
symptoma  eaussae  anche  quella  pneu- 
mouite  che  si  aggiungesse  ad  un 
reuma  prodotto  dall’azione  del  fred- 
do. Le  impronte  d’ alcune  cause 
meccaniche  possono  rimanere,  ben- 
ché orditosi  poscia  un  processo'  mor- 
boso idiopatico,  esse  nulla  abbiano 


più  che  fare  con  queste.  Ma  posso- 
no ben  essere  indicatrici,  siccome 
lo  sarebbe  per  esempio  una  contu- 
sione alla  testa  o lungo  la  spina 
nelle  commozioni  cerebrali  e spina- 
li, e siccome  il  sarebbe  In  ferita  d’un 
tendine  nel  tetano  traumatico.  Cosi 
alcuni  sintomi  dì  contrazione  e di 
espansione  possono,  finché  il  morbi 
è dinamico,  contrarre  tale  abitudine 
che  quando  anche  esso  si  tramuti  in 
idiopatico , talora  si  veggano  conti- 
nuare ove  la  diffusione  o la  natura 
della  idiopatia  quelle  abituali  asso- 
ciazioni noli  rompa.  Cosi  Dnaimciite 
chi  avesse  per  umidità  atmosferica 
contratto  congestioni  liiifiirì  alle  glan- 
dole  siibcutanee,  questo  sintoma  etto- 
palico  può  rimanere  anche  dopo 
che  la  malultia  ha  acquistato  un’in- 
dole reumatica,  ed  essere  indicatore 
della  causa  rciiinta  c della  natura 
altresì  della  prossima. 

§ 7. 

Rapporti  dei  sintomi  con  le  idiopatie. 

Quei  sintomi  che  p-artono  o si  ri- 
ducono a quella  principale  localitii 
dove  si  opera  un  processo  morboso 
discìolto  uulla  potenza  nociva,  della 
quale . in  quanto  ai  sìntomi , fa  le 
veci  il  processo  morboso  medesimo, 
siccome  questo  processo  dicesì  idio- 
patia, COSI  i sintomi  che  gli  perten- 
gono  possono  appellarsi  idiopatici. 
Considerando  i sintomi  isolati  dal 
loro  centro  morboso  ( se  pure  può 
ninmeltersi  siffatta  considerazione  ) 
taluno  potria  trovar  ragione  da  non 
esser  soddisfatta  della  nostra  nomen- 
clatura ; poiché  non  v’  ha  sintoma 
clic  possa  dirsi  idiopatico.  Ma  s’e- 
gli  rifletterà  che  la  iioiiieiiclatura 
da  noi  adottata  è signifirativa  di  quel 
centro  morboso  col  quale  i sintoiiii 
si  trovano  o debbono  trovarsi  in 
rapporto , c se  rifletterà  insieme 
che  la  ricerca  di  questi  i apporti  é 
l’ unico  scopo  cui  deve  mirare  la 
teorica  de’  sintomi , lascern  stare  co- 
me utile  la  nostra  noinenclaturu , e 
senza  forse  sarà  per  preferirla  a 
quella  affotto  incoiicUidenic  che  ti 
adopera  nelle  scuole.  Questi  sintomi 
che  noi  diciumo  idiopatici  presero 
presso  i clinici  anche  il  nome  di 
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caraneristici , paloifHomonicij  veri, 
etsemiali,  viiirochi,  tufficienli.  Il 
solo  nome  di  essenziale  indicherebbe 
quel  primato  che  tiene  il  centro  pa- 
tologico sopra  gli  altri  che  concor- 
rono alla  fiii’ina  generale  dello  ma- 
hittia  ; ma  sono  essenziali  anche  i 
sintomi  etiopntici  nelle  etiopatie  ; 
epperò  necessita  distinguere  questi 
dagl’ idiopatici , sebbene  essenziali 
ambedue. 

Le  idiopatie,  ancorché  semplici, 
si  manii'estano  sempre  con  sintomi 
dinamici  e chimico-organici.  K ben- 
ché i primi  ridotti  ai  più  |)russimi 
dello  stato  morboso,  cioè  al  dolore 
e alla  febbre,  non  possano  chiamar- 
si idiopatici,  tuttavia  neli'inanellarlì 
r uno  con  l'altro  onde  condurli  sino 
a quegli  ultimi  fenomeni , convien 
fare  attenzione  al  sistema  organico 
incaricato  d’  uno  dei  principali  alti 
di  vita  pel  quale  trapassano,  onde 
conoscere  e valutare  il  maggior 
grado  di  relazione  che  con  esso  ma- 
nifestano. Perocché  con  questo  mo- 
do, anche  i sintomi  dinamici  nelle 
idiopatie  possono  essere  indicatori 
di  quel  centro  cui  i chimico-orga- 
nici i più  palesi  debbono  poi  esser 
ridotti,  onde  confermarlo  : possono 
in  una  parola  gli  uni  con  gli  altri 
mutuamente  soccorrersi  nell’  opera 
sintetica  delia  riduzione.  Ma  vera- 
mente i soli  sintomi  chiraico-orga- 
uici  stanno  in  immediato  rapporto 
con  la  idiopatia,  che  é un  processo 
morboso  chimico-organico  per  es.sa 
stessa.  K questi  li  vedremmo  supe- 
rare in  entità  e dirò  pure  nel  nu- 
mero i dinamiei,  se  tutti  potessero 
esserci  palesi , e se  sapessimo  tutti 
valutare  i diversi  caratteri  degli 
umori  escrementizi.  Ma  possiam  noi 
entrare  in  lusinga  di  discoprire  col 
Solo  mezzo  de’ sintomi,  ridotti  pure 
con  la  massima  diligenza  alle  loro 
centrali  pertinenze,  il  carattere  as- 
soluto della  idiopatia?  (jiieslo  no. 
Anzi  una  tale  pretensione  si  oppor- 
rebbe ni  princi)>ii  patologici  da  noi 
sostenuti  : cioè  che  uuel  carattere 
non  vien  fuori  clie  dagli  stabiliti 
rapporti  de’ sintomi  con  lo  causa 
prossima,  e di  questa  con  la  remota. 
Ultreebò  cotestu  pretensione  ricon- 
durrebbe la  teorica  de’  sintomi  su 
la  via  fallace  delle  scuole  in  clic 
Pucc.  Yol.  I. 


tuttora  s' insegna  la  guida  diagno- 
stica de’sintomi  p(flo(jnomonici.  One- 
sti per  quanti  se  ne  insegnano  ne’li- 
bri  pratici,  vogliono  tutti  essere 
tolti  dall’uso  clinico  die  se  ne  fu; 
non  tanto  come  fallaci  , guanto 
come  potentissimi  a ritardare  in  per- 
petuo i progressi  della  semiotica. 
Che  dunque  dobbium  noi  operare 
attorno  ai  siiitoiiii  idiopotici  1 Ch’es- 
si  siano  semplicemente,  per  quanta 
é possiidle,  ridotti  in  relazione  con 
quei  principali  centri  diflérenzìuli 
ai  quali  vedemmo  ridursi  le  idiopa- 
tie, onde  preparare  iiltreltanlc  serie 
di  elfetlnalitn,  por  cimentarle  con  le 
comunanze  delle  cause  remote,  lli- 
slrella  così  nei  dovuti  limiti  la  pre- 
tensione del  patologo,  egli  si  vede 
in  gran  parte  siuiiiuila  innanzi  alla 
ragione  queir  ìinmensa  difficoltà  del 
cerenre  cioè  e trovare  sintomi  idio- 
patici in  rapporto  eain  le  idiopatie. 

lil  nel  vero,  sebbene  coiifiisissimu 
si  presenti  al  letto  dell’  infermo  o 
sui  liliri  di  pratica  la  sintomatolo- 
gia (!' un’ affezione  costituita  da  al- 
terato processo  dì  esalazione  ester- 
na, tuttavia  ponendo  mente  ai  pa- 
tologici caratteri  degli  umori  esalali 
e <lalle  mucose  c dagli  organi  vicari 
di  quel  primo,  che  si  trovò  sotto- 
posto air  Hzion  della  potenza  nociva, 
portando  le  leggi  di  consenso  a sup- 
porre gli  stessi  clfelli  nuche  dove 
il  sintonia  ciiiinico-organico  non  è 
palese,  come  per  esempio  nello  apo- 
neurosi de'  mtiscoli,  nelle  membrane 
sinoviali;  ecco  una  serie  di  efléllua- 
lità  che,  tutte  prese  insieme,  vanno 
facilmente  n rimirsi  al  primo  di  quei 
tre  tipi  idiopatici  da  noi  stabiliti.  1 
caratteri  chimico-organici  d' un  al- 
terato processo  di  nutrizione  sono 
anch’essi  dciermiiiahili  specialmente 
nel  s.sngiie  s:  estratto  che  circolante; 
perocché  da  quest’  ultimo  deriva  un 
certo  generale  impasto  morboso  neb- 
r abito  esterno  del  corpo,,  che  ri- 
sponde di  spesso  alla  sua  guasta  lui- 
liirn.  iVeI  pletorico,  nell’ atrofico  al 
di  là  dalle  latitudini  del  lempera- 
liirnto,  nello  scorbutico,  nello  scro- 
foloso, nel  racliitico,  i sintomi  facil- 
mente si  riportano  od  una  viziata 
nutrizione.  Abbiamo  noi  sintomi  chi; 
niico-organici  palesi , o almeno  II 
conosciamo  abbastanza  da  poterli  ri- 
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ferire  nd  una  neurosi  idiopatica? 
Oltre  quel  inolLu  che  ci  dà  la  ridu- 
zione de’  siiitnini  dinamici  sotto  il 
fenoraciio  dolore  , e il  vedere  che 
neiropernre  siffatta  cnleiiazione  d’ef- 
fetti ci  troviam  sempre  nelle  perti- 
nenze del  sistema  nervoso,  o in  (pini- 
che  centro  primitivo  di  questo,  v’ha 
nessun  altro  anello  di  relazione  più 
prossima  col  processo  partic(dare 
deila  muluttiu?  Finora  i iìsiologhi  non 
hanno  contemplato  che  la  sensazio- 
ne; e questa  hanno  considerata  pas- 
siva dietro  i precetti  di  l^ocke  e di 
fionililluc;  e come  tuie  consideran- 
dola non  potè»  ano  certo  vedere  in 
essa  un  processo  chimico-organico 
spontaneo  , idiopatico  nel  suo  stato 
morboso.  Onindi  i patologhi,  segna- 
ci anch' essi  del  seiisnulisino,  ogni 
alterazione  nei  processi  di  sensazio- 
ne tennero  secondaria.  Ma  come 
i’  organo  pensante  ha  una  subietti- 
vit(ì,  cioè  un’ attilndine  ad  operare 
da  sè  su  l'oggètlo  della  sensazione, 
cosi  nello  stalo  patologico  l’alteralo 
processo  nerveo  di  sensazione  è per 
noi  tn’ alterazione  idiopatica,  ossia 
chimico-organica  , nella  siil)iettività 
tanto  dell’  organo^  pensante  nelle 
alienazioni  mentali,  quanto  degli 
nitri  princi()ali  centri  del  sistema 
nervoso  sino  ai  gangli  ed  ai  jilessi; 
ne’ quali  pure  noi  ammettiamo  una 
siibbieltività  come  cagione  del  senso 
organico  o degli  ap|)elili  istintivi , 
nelle  alterazioni  di  questo  senso  o 
di  questi  appetiti  medesimi  (jiiesfo 
principio  teoretico  clic  da  sé  solo, 
adottalo  che  fosse,  basterebbe  a mo- 
strare In  necessità  di  rifondere  da 
capo  tutta  quanta  la  patologia  linorn 
ricevuta  delle  maialile  nervose  , ili- 
mnslra  iihbastaiiza  per  noi  come 
nelle  neurosi  hliopaliche , oltre  ai 
dinamici  non  maiichino  sino  a un 
cel  lo  punto  jialesi  i siiiloiiii  stessi 
ehiniico-orgaiuci,  riconoscibili  però 
stìbinientj-  dagli  altenti  e perspicaci 
osservatori. 

!•]  ben  difficile  confondere  con  que- 
ste tre  categorie  di  sintomi  quelli 
Hio  appartengono  direttamente  nd 
u;i  centro  hliop.-tlico,  governato  da 
jiroe<»3so  morboso  specifico.  I.e  ma- 
fatlie  contagiose  c le  febbri  inter- 
mittenti miasmatiche  lianno  sintoini 
cosi  propri!  e coti  intiinamcnte  col- 


legati alla  loro  essenza,  che  solo 
quasi  dal  rapporto  in  fra  loro  che 
ne  dia  la  forma  nosologìca,  si  ha 
insieme  il  più  delle  volte  trovato 
quello  de’ sintomi  con  la  idiopatia. 
.Ma  niiciie  (|iii,  sebbene  sinn  queste 
idiopatie  che  traggono  con  sè  il  più 
coslantemeiile  delle  altre  sintomi 
propri! , la  riduzione  di  essi  non  ne 
dii  che  un  carattere  presuntivo  della 
1‘ssenza,  il  quale  a volerlo  over  po- 
sitivo si  conviene  avvicinare  il  cen- 
tro patologico  con  le  cause  remote. 
Siano  nd  esempio  le  febbri  inlermit- 
teiili.  Oiielle  che  noi  eliiainiunio  co- 
imiiii , cioè  non  prodotte  da  causa 
specifica  , hanno  pur  esse  come  le 
miasmatiche  quel  giuoco  di  siiiloiiii 
dinamici  febbrili,  che  si  riproduce 
con  manifesta  periodicità  ; hanno 
pur  esse  qualche  siiitoma  chimico- 
organico somigliante,  come  dire  bile 
alterata,  urine  laterizie.  Pur  nondi- 
meno il  loro  fondo  patologico  es- 
senziale è diverso,  secondo  la  diver- 
sa iiHlura  delle  cause  remote.  E n 
scernere  le  comuni  dalle  specifiche 
conduce  la  presenza  d’ ima  specifica 
causa,  cioè  del  miasma  palustre.  Sarà 
lo  studio  di  questi  rapporti  , che 
aprirà  forse  presto  la  via  ad  ima 
Critica  (Mia  iiaqion  pratica,  senza 
la  quale  la  Medicina , non  solo  non 
potrà  valersi  dei  fatti  ^ ma  questi 
fatti  medesimi,  non  cimentali  con 
essa  critica,  saranno  a lei  più  dan- 
nosi delle  stesse  ipotetiche  teorie. 

S 8. 

liopporti  (lei  sintomi  con  le  oinopalie. 

Onde  però  siano  rettamente  ap- 
partati c valutali  i fenomeni  idiopa- 
tici , iippuiilo  perchè  quasi  sempre 
'composto  è lo  stalo  morboso,  coii- 
j vieii  conoscere  ed  eliminare  da  essi 
((Ile' sintomi  che  appartengono  a 
i qualche  altro  centro  patologico  sus- 
! sislenle  pure  ner  sè  come  ridiopaU’.i, 
ma  di  natura  diversa  da  questa  ; cen- 
tro che  per  trovarsi  congiunto  al 
'primitivo  ili  una  stessa  imiiattia  vie- 
I ne  da  noi  detto  omopalin,  e oniopa- 
tiei  i sintomi  che  u lui  si  riducono, 
.^elle  vecchie  patologie  trovasi  fatto 
menzione  d' alcuni  siiiloiiii  clic  di- 
cevunsi  (icckicntalii  epiijenomcni,  epi- 
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lenOttitHi,  sopravveijnenli,  i quali  in 
airuni  casi  enllimur  pulrebbero  co’ 
nostri  omopalici.  *Ma  noi  non  ri- 
"Uiirdereinino  per  fenomeno  omopa- 
tìco  un’ernia  che  succedesse  ad  un 
vomito  violento , e nemmeno  uno 
sputo  di  sangue  che  avvenisse  per 
troppo  impeto  di  tosse.  Questi  di- 
uimno  anche  noi  i sintomi  accidentali, 
sotto  i quali  coinpreniliamo  ancora 
certi  sintomi  abituali  all’  infermo 
anche  nel  suo  stato  di  salute,  e i cosi 
detti  sintomi  terapeulici  suscitati 
o rimasti  in  conseguenza  di  qualche 
rimedio  usato  n troppa  dose,  o de- 
statore di  fenomeni  elettivi  partico- 
lari, o di  particolari  antipatie.  Il 
carattere  e l'importanza  de' centri 
morbosi  omopatici,  che  noi  altrove 
stabiliremo,  designerà  anche  (niello 
de’ sintomi  che  ne  promanano.  Siane 
intanto  un  esempio  la  perniciosa 
pleuritica,  nella  quale  i sintomi  di 
tosse,  (li  dolor  laterale  puntorio,  di 
respiro  affannoso,  I’  escreato  mueo- 
s )-sanguigno,  la  cotenna  del  sangue 
estratto  sono  sintomi  omopatici  di- 
|iendenti  dalia  ouiopatin  flogistica 
stabilitasi  nelle  pleure  ; sintomi  che 
imi  hanno  corrispondenza  col  centro 
idiopatico  della  febbre  intermittente 
specifica.  Cosi  la  gonfiezza,  la  ten- 
sione, il  dolore,  l'Ingorgo,  il  rosso- 
re delle  parotidi  nella  febbre  lenta- 
nervosa  sono  sintomi  omopatici  ri- 
ducibili ad  una  parotite  che  si  è 
associata  alla  malattia  prineipule. 
tiosì  i sintomi  convulsivi  che  pur 
sopr.iggiungono  in  un  caso  d’atro- 
fia sono  talora  omopatici  d’  una  neu- 
rosi, che  può  facilmente  combinarsi 
a morbo  costituito  da  inopia  di  ma- 
teria animale.  1 quali  esempli  si  po- 
trebbero molto  più  a lungo  imdti- 
plicore,  se  gin  per  questo  capo  essi 
non  fossero  pi  J che  sufficienti  a di- 
mostrare la  necessità  di  non  ammas- 
sare questi  sintomi  sul  eentro  idio- 
patico; ma  differenziarli  onde  sia 
perfettamente  isolato  c determinato 
con  maggior  sicurezza. 

S 9- 

liapporli  dp’ sintomi  con  l’efftcitnsa 
conservulioj,  ossia  de'sinloini  attivi' 

Dicemmo  altrove  che,  finché  dura 
la  vita,  la  tendenza  conservativa,  seb- 


bene oppressa  , sopraffatta , ridotta 
anche  ai  minor  numero  di  punti 
organici  dal  morbo  presente  nell’or- 
gaiiismn,  ossa  tuttavia  sussiste  libera 
sempre  in  qualche  parte  di  esso. 
Egli  è da  questi  centri  di  attività 
che  partono  i sintomi  attivi.  Fin 
dove  si  ammettono  le  crisi  , come 
quelle  che  sono  organiche  mutazioni 
necessariamente  accompagnate  da 
sintomi  propri,  è necessario  insieme 
l'ammetlere  sintomi  attivi.  iNon  vi 
sarebbero  nè  crisi,  nè  sintomi  attivi, 
se  le  malattie  fossero  universali. 
Quando  lo  Sprengel  rimprovera 
l’Ilenk  di  aver  dichiarato  tutti  i sin- 
tomi per  attivi,  non  siamo  con  lui; 
imperocché  nemmeno  quegli  stessi 
che  partono  dal  centro  di  attività 
dell’ efficienza  conservativa  a tutto 
rigore  sono  attivi,  come  i|iielli  che 
sono  pure  ingenerati  dalla  delta  ef- 
ficienza, e intanto  solo  possono  ap- 
pellarsi attivi  perchè  partono  da  un 
centro  di  attività.  Quando  peri»  gli 
rimprovera  insieme  di  aver  diehm- 
ruta  la  conoscenza  de’ sintomi  attivi 
per  sommamente  diflicile,  noi  conve- 
niamo con  l’Henk;  e veiliain  poi  che 

10  stesso  Sprengel  nello  spianare  che 
pretende  la  diflìcoltà.  la  rende  ))iii 
intrigata  con  lo  stabilire  che  i sin- 
tomi attivi  costituiscono  gli  stadii 
delle  malattie.  I quali  non  dai  detti 
sintomi,  ma  dal  processo  essenziale 
morboso  e dalle  sue  fasi  sono  deter- 
minati. Si  può  dare  un  morbo  di- 
stinto per  tutti  gli  stadi  suoi,  in  che 
i sintomi  attivi  non  insorgano  ciie 
nell’ultimo.  Che  in  tutta  quanta  la 
malattia,  cioè  dal  principio  al  fine 
vi  siano  de’ sintomi  attivi,  noi  noi 
neghiamo  ; ma  quelli  clic  d(»ve  distin- 
guere il  clinico  dai  p.assivi  egiii.sla- 
mente  valutarli,  quelli  iiisoiiima  che 
qui  coiitcMiipliamo  sono  gli  autocri- 
tici, quelli  che  insegnano  al  clinico 

11  quo  natura  venjit  d’fppocrnte, 
specialmente  nelle  idiopatie.  Hanno 
sintomi  attivi  anche  Tctiopalie,  ma 
questi  non  sono  del  genere  che  qui 
consideriamo , mentre  le  etiopalie 
sono  di  loro  natura  acritiche.  I.e 
leggi  de’  sintomi  attivi  ne’  morbi 
idion.iliei  per  noi  sono  le  seguenti  : 
I.  Il  loro  numero,  o a meglio  dire 
il  loro  potere  sta  in  ragione  con- 
traria (Itila  intensità  del  centro idio- 
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pntico  o omopiilico.  2.  Se  il  morbo  !«H'cssenza  morliosn.  E siccome  la- 
é semplice,  il  loro  ciirattere  gli  cor-  loro  a <niesta  imliizioiie  non  bastmi# 
rispoiuie  essenzidlmeiile , e si  riip-  nemmeno  le  forme  presenti  ilellj 
presenta  per  lo  ristabilirsi  della  fuii- 1 malattia,  la  diagnosi  rhiama  in  soc- 
zione  nell’organo  o negli  organi  >i-  ! corso  anche  le  passate;  e ipieste  ban- 
cari di  essa,  che  fu  clcltivainenle  no  presso  i pratici  il  nome  di  onora- 
colpiia  dalla  potenza  morbosa.  >'oi  uetticht.  Siccome  pel  ò <|Ue5tc  appar- 
non  vediamo  sempre  avvci  ala  questa  tengono  a morbi  anteriori,  il  pato- 
legge  p(  r le  omopalie,  e coiifundìa-  lago  deve  fare  attorno  ad  esse  1» 
ino  i sintomi  attivi,  con  che  ipieste  medesime  nindisi  e riduzioni  che 
taluna  volta  si  giudicano  o tendono  farebbe  se  la  malattia  gli  fosse  sotto 
a giudicarsi,  con  quelli  della  imdat-  ai  sensi, 
tia  principale.  Ma  i|uando  e quelle 
e questa  sono  ben  determinate  in  § 11- 

una  stessa  allezionc,  rueebio  pratico  i 

e persjdcace  del  patologo  è al  fuso  La  proynoti. 

di  verilìcai  e la  suddetta  legge  in  en- 
trambe. 3.  I sintomi  attivi  nel  loro  Due  maniere  d'induzione  si  cava- 
sopraggiuiigere  danno  apparenza  di  no  dalla  diagnosi  quando  è ultimata, 
aecrescimeiito  alla  maialila  con  sol-  h'iiiin  riguarda  la  possibilità  delle 
lievo  deirinfermo.  Omdvoltn  nelle  inutazioiii  sahiluri,  che  s'indurramio 
malattie  troviamo  questa  contnuldi-  per  opera  de’ rimedi  nella  malattìa  ; 
zione,  certo  òche  tra  i .sintomi  loro  l’altra  riguarda  la  somma  totale  di 
vene  sono  degli  attivi  tendenti  a queste  supposte  mutazioni , inolli- 
.«nliituri  imitazioni,  (.hieste  leggi  a-  plìciiUi  per  quella  deirentiln  del  pro- 
vrebbero  (se  qui  nc  fo.sse  il  luogo)  cesso  morboso  e del  potere  super- 
bisogno  di  iiiuggiore.  dilucidazione,  stile  della  forza  mcdicalrice.  Da  que- 
Essc  preparerebbero  forse  la  solu-  st’iilliam  vien  fuori  quel  giudizio 
zione  del  gran  problema  lerapeulico:  anticipato,  elicei  formiamo  deU’esi- 
Fin  dove  la  luiliim  può  ijiuiKjere  to  favorevole  o funesto  d'una  ma- 
da  iè  alta  sanazione  d'undalo  morbo?  laltia.  Il  perchè  la  prognosi  non  si 

può  dire  il  risultalo  li’un  segno,  co-  , 

g 10.  me  .si  pretende  nelle  semiotiche  i 

tutte  che  (inora  non  sono  punto  usci- 
La  diagnosi.  te  dall' empirismo,  ma  bensì  d' una 

diagnosi  ultimata  nei  modo  di  sopra 
1,0  scopo  cui  mirano  tutte  queste  dimostralo  necessario.  ÌVè  può  dirsi 
differenze  di  sìntomi  morbosi  è quel-  nemmeno  una  diagnosi  continuala  ; 
lo  deir  institiiire  la  diagnosi  delle  perchè  nella  induzione  progiiosti- 
inalallic.  Quando  si  avi  anno  cosi  ca  mirano  come  elementi  valutabili 
fra  loro  distìnti  tutti  i fenomeni  sen-  anche  i presupposti  effelli  de'  rime- 
sibili  di  esse,  e diluiti  apprezzato  di  c quelli  dell’ efficienza  conscrva- 
giiistamentu  il  valore,  avremo  allora  tivù, 
preiiarata  la  diagnosi  del  morbo  cui 

donno  poi  esser  rivolte  le  no.stre  (!.\P1T0L0  VI. 

mire  curative.  Dico  preparata,  ma 

non  ultimata;  perehè  ad  ulliimu  lu  è wkl  dolore  co.he  .si.vtoma. 
ineslieri  trovare  rapporti  fra  il  pre- 
supposto centro  primitivo  e la  causa  § 1. 

remota.  Sicché  la  diagnosi  non  è la 

eimmerazione,  sia  imre  ordinala,  di  Significalo  pnlolugico  del  dolore. 
tutti  i sintomi  di  una  inalaltìa,  ov- 

vcramciite  la  iitisogrutìca  tabclìa  di  Ogni  partìcolar  sensazione  può 
un  morbo  quuinnqiic  ; ma  liijierfet-  essere  accompagnala  da  piacere  0 
la  diagnosi  consiste  nelle  diUcrenze  da  dolore.  Vello  stato  pulidogico  vi 
aiinlilichc  dei  siiitoini  a .seconda  dei  può  essere,  dolora  senza  idiopatica 
vari  fonti  onde  derivano,  e nelle  in-  alterazione  dei  processi  chimico  org.v 
duziuni  che  se  ne  forinunu  intorni)  ilici  sensitivi;  l’claborazìon  subbivi- 
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liva  de’ centri  cerebrale  e f?nns:lio- 
nico  può  essere  alterato  idiopatica- 
mente, e non  esservi  dolore.  ìSella 
lenta-nervosn,  la  forma  del  delirio 
clic  parte  dairullorazione  idiopatica 
della  subbiettivitn  cerebrale  è il  più 
spesso  (giuliva.  Altrettanto  si  osserva 
in  alenile  specie  di  moiioinanio.  Sic- 
ohè  il  dolore  non  è particolar  sensa- 
zione; ma  è quel  modo  ordinario  di 
senso  organico  inseparabile  dallo 
stesso  movimento  del  nervo,  solo  che 
ciuesto  assuma  un  (jrado  morboso. 
Similmente  pensava  llartley  elie  il  do- 
lore non  diflerisse  dal  piacere  pel  mo- 
do, ma  soltanto  per  il  grado  con  die 
si  operano  questi  fenomeni  della  sen- 
sibilità. 

§ 2. 

il  dolore  è sinloma  ed  è dinamico. 

Le  sole  etinpatic  dinamiche  c l'idio- 
patia nervosa  potrebbero  far  dubitare 
che  il  dolore  non  fosse  sempre  sin- 
tonia. Sia  quelle  vedemmo  esser  co- 
stituite da  solo  movimento  di  contra- 
zione 0 da  espansione  morbosa  delia 
libra;  talché  il  dolore  non  può  essere 
che  elfetto  di  cotesto  stato  morboso. 
E quand'anche  in  mezzo  a quel  tu- 
multo di  muti  vitali  passivi  si  rico- 
noscesse qualche  moto  attivo,  deter- 
minato in  epiillassi  dalla  efiìcieiiza 
conservativa,  il  qual  moto  venisse  nc- 
comp.ignato  da  sensazione  dolorosa; 
due  fenomeni  anche  qui  anteriori  al 
dolore  si  scorgono,  cioè  il  movimento 
e la  sua  causa  attiva  efficiente.  1/  i- 
diopatia  nervosa  non  è costituita  dal 
dolore,  sebbene  da  questo  possa  es- 
sere originata;  essa  invece  consta  di 
una  permanente  alterazione  cliimico- 
orgunica  nella  siibbietti vitti  de’ cen- 
tri del  nervoso  sistema  donde  par- 
tono poi,  come  effetti  i più  prossimi, 
contrazioni  ed  espansioni  lungo  i 
rami  nervosi  medesimi  atte  a indurre 
il  dolore.  T-intocìiè  anche  in  questo 
genere  di  morbi,  sebbene  abbiano 
la  loro  sede  essenziale  ne’ncrvi,  il 
dolore  non  è che  un  sintoma.  lliten- 
gasi  adunque  essere  il  dolore  sempre 
un’affezione  successiva  e dipendente 
di  quello  stato  morboso  che  è già 
nella  fibra  stabilito;  e può  egualmente 
resultare  da  qualsivoglia  alterazione 


di  essa;  lungi  dall’ essere  lui  stessa 
un  modo  di  ammorbare  primitivo  di 
essa.  Il  perchè  veramente  si  sono  da 
.\rchigciie  sino  a Dumas  alcuni  tìsio- 
loghi  provati  di  trovarne  le  differen- 
ze a seconda  del  modo  con  cui  vicn 
percepito;  differenze  che  se  sono  ri- 
sultate vane  per  sè  stesse,  hanno  però 
vieppiù  martellato  il  concetto,  che 
il  dolore  non  è che  un  sintoma. 

IVoi  abbiamo  il  dolore  per  un  can- 
giamento della  sostanza  nervi-a  in 
perfetta  corrispondenza  col  movi- 
mento morboso  di  contrazione  u di 
espansione  del  nervo  stesso.  Sicché 
il  dolore  è apertamente  un  fenome- 
no dinamico.  [Nè  l’essere  lui  perce- 
pito gli  toglie  questo  carattere;  im- 
perocché il  dolore  in  qu.mto  è sen- 
sazione sta  ai  movimento  nervoso 
accresciuto,  come  il  calore  in  quanto 
è secrezione  sta  al  movimento  arte- 
rioso nella  febbre. 

Ouando  v’Iia  nello  sUito  di  salute 
un  normale  contrasto  fra  i moti  di 
contrazione  e di  espansione  negli 
strumenti  del  senso,  v’ha  allora  il 
piacere:  la  noia  è il  predominio  fi- 
siologico continuato  nell’un  movi- 
mento o dell'altro;  il  dolore  è il  me- 
desimo predominio  giunto  al  grado 
morboso.  Il  conoscere  queste  dina- 
miche  leggi  dell' umana  economia,  e 
il  sapere  adattar  loro  i materiali  delle 
sensazioni  forma  il  fondamento  della 
estetica.  Può  adunque  il  dolore  es- 
sere compagno  tanto  dello  stato  d’e- 
spansione nervosa  quanto  di  quello 
di  contr.azionc. 

Il  dolore  come  qualunque  altro 
sintoma  può  essere  attivo  o passivo; 
e quando  da  queste  due  diverse  fonti 
esso  insorge  in  un  medesimo  morbo, 
si  hanno  (pielle  antitesi  sensitive  le 
quali,  potendo  essere  ridotte  sotto 
le  medesime  leggi  delle  antitesi  dei 
movimenti  vitali,  solo  che  si  faccia 
ragione  del  particolare  sistema  in  che 
si  operano,  liberano  dalla  necessità 
di  ricorrere  ai  pretesi  accumulamenti 
della  potenza  sensoria  e alle  sue  con- 
sumazioni, nello  intendere  le  ragioni 
d’ alcuni  stravaganti  fenomeni  della 
sensibilità. 


Digitized  by  Coogk 


74G 


S 3- 

CdlenosioHe  de'  sintomi  dinamici, 
r ultimo  anello  della  quale  può 
essere  il  dolore. 

ìNon  v’  ha  sinloina  morlioso  più  ov- 
vio la-lle  iiialuUic  che  quello  del  do- 
lore ; appunto  perché  -ìebbenc  il  pro- 
cesso nalulogico  primitivo  non  risie- 
da ne' nervi,  ciascun  organo  o dai 
gangli  o dai  plessi  co’ quali  è più  in 
un  tisiologico  rapporto,  prende  la  sua 
maniera  di  senso  organico,  cagione 
dello  speciale  appetito  elettivo  onde 
si  conserva.  i\è  si  va  troppo  lungi 
dal  vero  considerando  il  fenomeno 
dolore  come  quello  da  cui  parte 
quello  irragianiento  di  sintomi  di- 
liamiei  che  ne  dà  la  manifestazione 
esterna  delle  malattie.  Perocché  non 
è da  credere  che,  coiiiinciando  sempre 
dall' esser  locale,  1‘ ull'ezioiie  si  dif- 
fonda poi  idenlicutnenle  ed  essenzial- 
mente a largo  spazio  iieirorganismo: 
ma  invece  è da  ritenersi  che  il  più 
delle,  volte  quella,  che  i greci  dicono 
diachisis,  e noi  dilfusioiie  di  pro- 
cesso, appartenga  per  lo  inàggior 
parte  ai  moti  vitali  sommossi  e dis- 
ordinati, come  pure  ad  altre  località 
morbose  qua  c là  per  la  macchina 
stabilitesi  nel  corso  stesso  della  ma- 
lattia, località  spesso  ancora  di  na- 
tura opposta  o diversa  dalla  primi- 
genia. Ammesso  poi  che  ciascun  or- 
gano o sistema,  che  non  è compreso 
nel  primo  processo  morboso,  debba 
per  legge  organico-vitale  tendere 
sempre  a mantenersi  nella  sua  inte- 
grità, dico  che  questa  elhcicnza  con- 
servativa non  potrebbe  esser  vinta, 
nè  per  conseguenza  moltiplicarsi  le 
morbose  località  se  non  vi  concor- 
resse la  cooperazion  del  dolore.  E 
perchè  questo  eHèllo  quasi  primo 
della  organica  alfezioiie  è anche  di 
sua  natura  il  più  rapido  a diffon- 
dersi, mentre  non  v’ha  più  rapicto 
atto  di  vito  di  quello  della  sensazio- 
ne, è anche  quello  che  prima  degli 
altri  può  intorniare  delle  qualità 
morbose  del  centro  patologico  le 
altre  parli  e gli  altri  tessuti.  Onde 
0 questi  lottando  contro  la  impres- 
sione perturbatrice  danno  sintomi 
morbosi  proprii  manifesti,  o,  lascian- 
dosi vìncere,  ammorbano  aneli’ essi 


al  loro  modo,  ed  ecco  nnovì  sintomi' 
ovvero  partecipano  del  modo  del- 
raffezione  primitiva,  ed  ecco  questa 
con  sintomi  propri  c predominanti 
annunciarsi  all’  esterno.  I quali  ef- 
fetti in  prima  origine  sembrano  pro- 
mossi dal  dolore,  e pare  che  il  do- 
lore stesso  qua  e là,  dirò  quasi  scin- 
tillando, li  ripeta  e li  propaghi. 

S 4- 

Il  dolore  moltiplica  e riconcentra 

i processi  morbosi. 

Si  vede  come  il  dolore  ripeta  per 
imitazione  o associazione  sensitiva  gli 
elfelli  prossimi  della  causa  ilei  morbo 
in  altre  parti;  tanto  che  i ui'ocessi 
morbosi  cosi  si  vanno  moltiplicando, 
e se  sono  tutti  d’ identica  natura 
possono  diffondere  a larga  sfera  la 
malattia  essenziale.  Di  che  si  ha  un 
esempio  nel  reumatismo,  dove  il 
dolore  va  ripetendo  nelle  articola- 
zioni quel  medesimo  elTelto,  che  fu 
in  origine  prodotto  su  la  cute  dalla 
potenza  esterna  : e,  indotta  una  spe- 
cie di  contrazione  in  nuellc  mem- 
brane, sospende  in  esse  la  esalazione 
e riproduce  un  contro  patologico 
della  stessa  natura  del  primo,  tim 
niizt  pare  che  in  tali  iiiahillie  il 
dolore  sia  sempre  precursore  della 
flussione  ehe  si  va  trasportando  dal- 
i’  una  all’ altra  capsula  articolare  ; c 
coleste  flussioni  cosi  gli  teiigon  die- 
tro che  si  possono  dire  da  lui  gena- 
rate  e promosse;  e forse  perciò  ter- 
ranno quella  natura  vidiiliile  e fug- 
gevole, appunto  perchè  tale  è la  lui- 
turn  del  dolore,  ossia  del  sintonia  che 
presa  azione  di  causa  le  eccitò.  Dalla 
naie  indole  ancora  proluhilmeiitc 
esumeranno  quel  particolare  carat- 
tere di  attaccare,  per  esempio,  oggi 
il  ginocchio  o il  piede  destro,  dimani 
il  sinistro,  oggi  il  carpo  o il  cubito 
del  braccio  destro,  dimani  le  stesse 
porli  del  sinistro,  ovvero  di  propa- 
garsi in  giro  dal  piede,  ginocchio, 
mano,  cubilo,  spalla  sinistra,  e quindi 
discendere  dulia  spalla,  cubito,  nmrio, 
ginocchio  al  piede  destro;  iinperoc-; 
ehè  essendo  legati  i movimenti  di 
sensazione  coi  loco-motori, potrebbe 
credersi  clic  in  questi  casi  l alterato 
momento  di  sensazione  seguisse  le 
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abitadini,  o meglio  le  associazioni  I pio  lo  stato  di  salute:  noi  vediamo 
de' movimenti  volontari  con  le  quali  tormarsi  de’ nuovi  aggregali  e serie 
muovonsi  pur  sempre  gli  urti  supe-  d’ azioni  fra  organi  e sistemi  che 
riori  ed  inferiori.  K queste  son  pure  prima  non  mostravano  apparente 
iiucllc  vaghe  apparenze  fenomenali  consenso  infra  loro,  e vediamo  al- 
del  reumatismo,  che  hanno  imposto  rincontro  rompersi  quelle  che  nella 
n taluni  in  modo  da  far  loro  confon-  stato  fisiologico  erano  insieme  nsso- 
dere  questo  morbo  con  le  iteiiralijie  date,  (jnindi  la  dillercnza  fra  i eoii- 
solite  false  deduzioni' in  sensi  e le  simpatie;  essendo  questi 
rui  iircci|>itano  sempre  i giudizi  su  consensi  nuovi  prodotti  dal  sintoraa 
le  idiopatie  che  solamente  dai  sin-  dolore,  Laddove  quelli  sono  le  con- 
torni si  ricavano.  Dell’altitudine  poi  seguenze  necessarie  de’ rapporti  ana- 
del  dolore  a riconcentrare  i processi  toinico-fisiologici  fra  le  parli.  E per- 
morbosi  (il  che  principalmente  si  av-  chè  moli  di  simpatia  c di  metastasi 
vera  quando  il  dolore  è sintomn  nt-  talora  nello  stalo  morboso  legunsi 
tivo  promosso  dall’ eifidenza  vitale)  insieme,  cosicché  quest' ultime  si 
adducemmo  già  bastevoli  ragioni  eu  fanno  spesso  derivare  dalle  leggi 
esempi  nella  memoria  sul  processo  delle  prime  ; il  fenomeno  dolore  vuol 
flogistico;  talché  dal  ripeterle  qui  esser  tenuto  capace  di  promuovere 
possiamo  a diritto  esentarci  t).  One-  movimenti  metastatici  ancora;  dui 
ste  contrarie  attività  del  dolore  np-  quali  ponno  suscitarsi  novelle  secrc- 
punlo  sono  spiegabili,  per  quel  con-  zioni,  c coi  quali  possono  essere  da 
siderarlo  che  noi  fucciamo  come  sin-  un  luogo  all'altro  trasportate  le  ina- 
toma,  tanto  del  movimento  morboso  terie  morbose  medesime, 
d’espansione,  quanto  di  quello  di  eon- 
trozione  della  fibra  senziente.  Il  che  § G. 

non  nolrebbero  agevolmente  com- 
prendere né  spiegare  coloro  che,  con-  Il  dolore  causa  di  omopalie. 
fondendo  gli  elìétli  dei  dolore  col 

dolore  stesso,  o,  volendo  stare  ad  Dopo  le  quali  avvertenze  non  .sem- 
nnasnla  maniera  di  suo  movimento,  hrerà  esagerato  il  considerare  il  do- 
lo funtio  consistere  o nella  debolezza  Inreconie  fenomeno  nmrboso  prima- 
come  Fernelio  e il  Cnnaveri,  o nello  riamente  ingeneralo,  e genitore  di 
stato  di  conlrostimolo  come  il  Toni-  una  serie  assai  estesa  di  sintomi  i 
masini.  più  alti  a rifietlere  all’esterno  l' iin- 

inagine  delle  interne  alfezioni.  La 
§ 5.  rjnale  immagine  è in  gran  parte 

rappresentala  sul  volto,  dove  mu- 
li dolore  può  esser  causa  di  simpatie  scoli  e nervi  mobilissimi  con  le  loro 
e di  metastasi.  contrazioni  ed  espansioni  co.stitui- 

scono  i tratti  principali  della  fisonu- 
Quella  (orma  nosologica  die  com-  min  patologica  : onde  imporlanlis- 
prende  in  sé  tutta  l’ immagine  ester-  sima  si  rende  alla  diagnosi  rattenta 
Ila  d'iin  morbo  viene  costituita  in  osservazione  delle  diverse  esnrcs- 
gran  parte  da  moviiiienli  morbosi  sinni  di  dolore  che  il  volto  degl’ ìn- 
or  melastatiei  ora  simpatici,  i quali  fermi  dimostra,  dalla  quale  sola  i 
e in  numero  e in  intensità  superano  più  sporti  e avveduti  sanno  talvolta 
di  frequente  quelli  promossi  o legali  congetturare  il  carattere  generico 
essenzialmente  all’alTezion  primilivn.  di  non  poche  infermità. 

Tutte  quelle  simpatie  moibose  di  Appartiene  altresi  a (|ueslo  luogo 
che  parla  la  pratica,  c che  non  di-  il  reputare  questo  fenomeno  come 
pendono  da  leggi  di  consenso  anato-  attissimo  a consociare  le  alfezioni 
mico-fisiologicbe  conosciute,  del)-  idioputidie  all’  etiopatie  meccanico- 
bonsi  riferire  all’ iiifiiicnza  del  dolore,  organiche,  a far  passare  le  etiopatie 
E di  vero,  ne’ morbi  molte  simpatie  dinamiche  allo  stato  idiopatico:  Il 
insorgono  di  che  non  |ircscnla  csem-  che  si  avvera  principalmente  quando 

una  neiiralgia  dinamica,  per  esem- 
Ij  V.  la  Memoria  suddell»,  ari.  2 c 5cg.  pio,  giunge  tant’ oltre  da  indurre 


Digitized  by  Coogle 


748 


an’ «lleraRÌone  siisiislenle  per  sè  in 
alcuno  Je'priiK-ipali  centri  del  siste- 
ma nervoso,  (ànne  pure  quel  do- 
lore che  ii)sor;.'c  nello  stato  idiopa- 
tico già  stnlnliio  è idoneo  a sopruc- 
corirare  di  (|unlciie  omoputia  cotesto 
stola  inedesiino,  deviamlo  la  diitri- 
buiion  re.tjfdarc  de'  materiali  interni 
di  tialrisiaiiP:  Il  senso  di  freddo,  il 

riallure,  il  corrugamento  alla  cute, 
’accelerolo  res|iiro,  che  sogliono 
accompagnarsi  ai  dolori  piuttosto 
violenti  , mostrano  come  dinante 
nucsto  stato  ad  una  idiopatia  di  tilt- 
t’ altra  natura  potrebbe  sopraggiun- 
gere un’ ailezione  oinopaliea  di  al- 
terato processo  di  csala2Ìone  esterna. 
K già  Forster  e l.orry  notarono  come 
ì fi'equeuli  dolori  specialmente  me- 
senterici dispongano  c prodiieano 
1*  idropisia,  (jnanto  poi  il  dolore 
possa  intluirc  sul  turbamento  delle 
lunzionì  nutritive,  e ilisordinarlo  e 
pervertirle  e ridurle  manrlievoli  non 
sarà  mestieri  ])rovui  lo.  Il  Willis  rac- 
conta che  in  una  donna  morta  di 
spasimi  violenti  la  pnlrcfazione  fu 
prontissima.  K senza  dubbio  ima 
conseguenza  di  quella  contrazione 
die  inducono  lo  spasimo  c le  con- 
vulsioni, clic  la  luitrizione  si  faccia 
men  bene  nelle  parli  stale  lunga- 
mente addolorale,  e die  queste  parli 
medesime  cadano  in  iitrorui,  K quanto 
alla  nutrizione  pervertita,  malattie 
in  prima  origine  da  essa  dipendenti, 
quale  a mo’  d'  esempio  può  dirsi  la 
pellagra,  per  eirello  di  spasimi  cu- 
tanei prodotti  dalle  scatliUurc  ulce- 
rose della  detta  malattia,  iiirine  ac- 
quistano una  omoputia  nervosa  ma- 
nifesta per  sintomi  di  demenza  e di 
mania.  Ma  la  contrazione  o respan- 
sion  dolorosa  fiicìlmente  indnr  pos- 
sono disequilibrio  nel  circolo  san- 
guigno, e promovece  cosi  parziali 
morbosi  processi  di  nutrizione  ac- 
cresciuta. Siccome  i museoli  sono  il 
vero  dominio  de' nervi  motori,  e so- 
pra essi  si  esercita  la  loro  più  di- 
stinta azione,  e col  mezzo  di  questa 
azione  i nervi  operano  i loro  mag- 
giori dfetti.  n mettendo  i muscoli  in 
un’azion  troppo  forte  accrescono 
quella  di  lutti  i vasi;  cosi  la  ener- 
gia c la  rapidità  della  circolazione 
può  giungere  ad  un  segno  a cui  nes- 
sun’ultra  causa  potrebbe  farla  salire. 


e no  resultano  delle  congestioni  che 
poi  hanno  prossima  U flogosi.  Questi 
pochi  e.sempi  basteranno  a mostrare 
la  genesi  delle  alTezìuni  coiicomi- 
tantì,  |ier  eflelto  del  fenomeno  dolore. 

8 7. 

importanza  terapeutica  del  dolore. 

Apertamente  resulta  dalle  cose  sin 
qui  considerate  con  quanta  ragione 
aUeiidcssero  gli  aiiticlii  nostri  mae- 
stri con  ogni  diligenza  a impedire  le 
funeste  conseguenze  d’  un  fenomeno 
morboso  cosi  temibile  quid’  è il  do- 
lore, e come  con  ogni  accuratezza 
cercassero  di  calmarlo,  se  ciò  era 
opportuno,  nelle  interne  parli,  n de- 
viarlo se  potevano  dalle  parli  più 
iKibiii,  alle  meno  nobili,  ovvero  alla 
ente  mercè  la  toro  terapi.i  epispatica, 
con  la  quale  intendevano  di  ojiorarr 
ili  modo  ciie  gli  angoli  della  rifles- 
sione dolorosa  non  fossero  tanto 
acuti  nè  tanto  pungìtivi,  o non  fa- 
cessero tanto  impelo  contro  i vi- 
sceri interni.  Ippoerute  aveva  co- 
stantemente osservalo  essere  di  buon 
prognostico,  elie  un  dolore  interno 
cessi  c sia  rimpiazzato  da  uno 
esterno.  O'dndi  io  vorrei  che  i mo- 
derni, nel  cavare  induzioni  lerapeii- 
licbc  dagli  eircili  del  metodo  epi- 
spiisiico,  ponessero  a calcolo  princi- 
pulinentu  la  sensazion  dolorosa  che 
eccita  su  la  pelle,  come  pure  le  este- 
sissime simpatie  che  tnu.ivono  da 
ipiesto  tessuto  messo  in  azione  di 
dolore.  Senza  di  che,  tolti  ad  esem- 
pio i vessicanli,  non  si  potrà  mai 
rettamente  determinare  il  loromod.i 
d’agire,  il  quale  o giovevole  o sa- 
lutare che  resnili,  porta  sempre  con 
sè  come  valutabile  l’ influenza  dina- 
mica del  dolore.  .\lla  quale  influenza 
sono  forse  pure  in  gran  parte  do- 
vuti, se  non  fors’ anche  alle  polarità 
organico-voltìane,  i prodigiosi  ef- 
fetti che  alcuni  raccontano  aclla  mo- 
derna agopunturii. 

CAPITOLO  VII. 

DELLA  FEBBRE  COME  .snTOMi. 

Ma  non  sempre  il  dolore  ne’morhi 
è sintonia  dinamico  cosi  imponente, 
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che  chinmi  a sè  !e  milioni  degli  al- 
tri tutti.  Talvolta  invece  ve  ne  pri- 
iiieggia  un  altro  che  è la  febbre, 
spesào  ancora  d’  una  condizione  di- 
namica opposta  a quella  del  dolore; 
onde  venne  osservato  che  questa  ri- 
solve in  alcune  occasioni  la  spasmo- 
dia della  fibra  senziente.  K già  ra- 
gionando de’ sintomi  abbiam  detto, 
che  deve  riguardarsi  anche  la  feb- 
bre come  uno  di  quei  fenomeni  di- 
namici primitivi,  genitori  al  pari  del 
dolore  di  molti  altri  ondala  malattia 
acquisto  la  sua  forma.  Mettendo  per 
verità  uno  sguardo  analitico  in  mezzo 
alla  moltitudine  de' sintomi  che  pre- 
senta una  malattia,  quasi  tutti  sono 
riducibili  ad  alterazioni  nervose  o ad 
alterazioni  del  moto  circoliitorio.  .41- 
meno  ciò  si  avvera  principalmente 
per  que’  sintomi  che  dicemmo  dina- 
mici. Questi  adunque  possono  essere 
tutti  una  filiazione  di  quelle  contra- 
zioni od  espansioni,  in  che  morbo- 
samente si  troiano  le  fibre  sensitive 
e quelle  motrici  del  grand’  organo 
della  circolazione,  rappresentantisi 
sotto  forma  di  dolore  o di  febbre, 
effetti  dinainici  sempre  più  jirossiini 
alle  alterazioni  di  forma,  di  mistio- 
ne, 0 di  movimento  vitale. 

§ i- 

La  febbre  è «per  lumen  le  un  sinlomo. 

Ma  la  febbre  è ella  poi  sempre  un 
un  sintoma?  Questo  ente  vagheg- 
giato da  tanti  medici  come  fondo 
morboso  essenziale  di  tante  malattie,  i 
se  da  queste  facciamo  una  elimina- 
zione de'  sintomi  anche  i più  sensi- 
bili , per  trovarlo  poi  come  causa 
primitiva,  esiste  piu?  Sarebbe  mai 
stato  questo  ente  medesimo  la  causa 
della  imperfezione  della  patologia 
per  si  lunghi  anni,  e della  deplorata 
impossibilità  di  njiplicnre  i principii 
patologici  alla  clinica? 

La  primaria  sede  ed  origine  di 
tutte  le  malattie  dimostrata  sempre 
locale  : i progressi  dell’  anatomia  pa- 
tologica, per  i quali  si  sono  ricono- 
sciute le  parziali  organiche  altera- 
zioni come  cause  di  quelle  afiezinni 
che  tenevansi  per  essenziali  e uni- 
versali : il  giusto  valore  che  si  dà 
oggi  alla  forma  nosologica,  ossia  al- 


r apparente  fenomenologia  dei  mor- 
bi, hanno  ristretto  d’ assai  il  numero 
delle  febbri  una  volta  credute  essen- 
ziali. Questa  riforma  in  patologia 
era  necessaria,  c lo  sentì  prima  di 
ogni  altro  moderno  scrittore  il  Ra- 
sori,  il  quale  sino  dal  1803  senten- 
ziava che,  o il  prendere  a ennsìde- 
« rare  la  febbre  come  un  solo  og- 
« getto  identico,  gli  è precisamente 
« creare  un  ente  fittizio,  e mettersi 
<1  nella  necessità  di  dovere  errare 
il  nella  spiegazione  dei  fiuiomeni  che 
« r accompagnano  » 1).  Se  a queste 
parole  si  fosse  badato,  pronunziate 
due  anni  prima  della  storia  della  feb- 
bre gialla  del  clinico  di  Bologna  , e 
ben  cinque  anni  prima  che  il  Broiis- 
sais  gravasse  la  patologia  di  quella 
suo  perpetua  ijnstro-eiilerite,  non  sa- 
rebbe insorta  la  disputa,  se  a quello 
o a questo  dovevasi  dare  il  vanto  di 
avere  scosso  il  giogo  della  essenzia- 
lità delle  febbri.  Ma  a maggior  glo- 
ria degl’  ingegni  italiani  è poi  sceso 
in  mezzo  a’ disputanti  il  benemerito 
sig.  Strambìo  seniore,  dimostrando 
palmarmente  che  in  Ridia  il  celebre 
medico  genovese  Carlo  Gandinì,  sino 
dal  1763,  avevo  con  un’analisi  cri- 
tica la  più  accurata  fatW  considerare 
ai  pratici  l’iiisussistenza  delle  febbri 
essenziali.  Nella  epistola  del  Gandini 
Siiirefficacia  dellii  chinachina  si  leg- 
gono le  seguenti  parole.  « Io  vcra- 
« mente,  egli  dice,  da  qualche  anno 
« a questa  parte  non  so  più  ricono- 
« scere  quella  distinzione  di  febbri 
« sinlomiitiche  ed  essenziali,  che  ha 
il  fatto  tanto  travagliare  le  menti  dei 
« nostri  padri  ; e credo  fermamente 
« ohe  sempre  e poi  sempre  la  febbre 
« sili  sintonia  di  una  morbosa  affe- 
«I  zinne;  che  però,  per  non  confessa- 
« re  schiettamente  I’  ignoranza  di 
« molte  di  queste  nlTezioni  antece- 
« denti,  chiamatesi  sicno  sintomati- 
« che  tutte  quello  nelle  quali  questo 
« antecedente  morbo  si  conosceva , 
« ed  essenziali  le  altre  il  di  cui  mor- 
ti ho  anteriore  fuggiva  dalla  nostra 
« conoscenza  ; ed  io  credo  perciò  ch« 
n in  questa  parte  di  patologia  non 
I»  saremo  mai  per  giungere  a sviliip- 
« paria,  se  non  si  abbandonano  in 
« ciò  le  orme  de’  nostri  padri.  Per 

1)  Darwin,  Znonomia,  V.  3,  p.  332. 
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« me  una  sola  credo  essere  la  feb  \ stabilite  delle  nialaltiej  imperocché 
N bre  e sempre  sinlomulica',  e dulia  ntiaiido  noi  ci  siamo  assicurali  della 
«più  semplice  cflimera  lino  alla  più  (ebbre,  dovremo  inoltre  cercare  da 
« complicala  maligna  io  credo  che  qual  morbo  essenziale  essa  dipenda, 
n mai  non  varii  la  natura  della  feb-  Può  adunque  questo  siiiloma  di  rcb- 
« bre,  ma  bensì  varii  il  morbo,  o bre  avere  per  fenomeno  morboso 
M più  morlii  antecedenti  o prodnt-  genitore  qualunque  delle  nostre  ctio- 
« lori  di  essa,  oppure  gli  elfelli  o pntie  e idiopatie-  E sono  queste  che 
« fenomeni  consecutivi  che  da  essa  dobbiamo  indagare;  e non  limitarci 
« febbre  sono  prodotti,  e che  in  più  alla  febbre,  se  vogliamo  ben  conosce- 
« numero  ed  in  più  gradì  l’accom-  re,  distinguere  e curare  tutte  quelle 
« pagnann,  ed  a misura  dei  quali  vie-  malattie  elle  stanno  presso  i ni^solo- 
« ne  poi  viiriaineiile  earatterizzuta  ».  gin,  sotto  1'  ordine  delle  febbri. 

IVon  v’  ha  dubbio  che  que.sta  non  0«indi  sì  può  arguire  quanta  coin- 
sin  r unica  face  che  ci  possa  ìlluiui-  passione  meritassero  que  medici  che 
Ilare  l’  oscurissimo  sentiero  in  che  si  strabiliarono  si  lungo  tempo  per 
ei  ha  ines^ì  \a  iwioloijia  melodica  con  deQuire  e delenninare  una  natura  es> 
le  sue  intìnile  divisioni  di  generi  e senziale  comune  alle  febbri  tutte.  Essi 
specie  di  febbri  essenziali  ; il  rigiinr-  credevano  di  aver  fra  le  braccia  Gin- 
dare  cioè  questo  fenomeno  (ebbre  none,  e invece  stringevano  la  nuvola, 
sempre  come  sintomn.  Se  il  gran  Ouindi  pure  le  vane  pretensioni  del- 
prnlìeo  P.  Frank  avesse  avuto  meno  l’arte  sligmica,  che  per  essi  era  la 
predilezione  per  le  nosologie  avrebbe  chiave  con  la  quale  avvisavano  di 
aneli’ egli,  io  ritengo,  abiurato  alle  entrare  con  gli  occhi  della  niente  nei 
febbri  essenziali,  mentre  su  le  prime  più  ascosi  penetrali  di  cotesta  febbre, 
linee  del  suo  trattato  della  febbre  Irò-  e non  solo  scuoprirne  l’essenza,  ma 
viamo  eh’  egli  era  convinto,  la  feb-  determinarne  i vari  caratteri  dilTa- 
bre  non  essere  da  considerarsi  qual  rcnziali,  e che  so  io.  E’  non  si  av- 
malatlìa  per  sè  stessa,  ma  come  vedevano  i duhbeiinomini  che  quando, 
1’  ombra  piuttosto  della  miilatlia.  dopo  lungo  e accigliato  palpegginrc 

e contar  di  battute,  potevano  in(in« 
§ 2.  .sputare  la  tonda  sentenza  febri$  attesi, 

nulla  avevano  essi  scoperto  che  più 
Qual  valore  abbiala  febbre  nelle  valesse  allo  scopo  clinico  di  altri  sin- 
malaltie.  ' tornì  come  litssis  adesi,  dolor  adest, 

rubar  adest,  e via  dicendo  V Intanto 
Oggi  dunque  pochissimi  sono  che  necessita  di  dimostrare,  come  cote- 
ammellano  le  febbri  essenziali;  meno  sto  sintoina  febbre  possa  presentarsi 
for.se  coloro  i quali,  ritenendo  le  con  tutti  ì tipi  possibili  in  qnaluii- 
febbri  tulle  governale  da  un  mede-  que  delle  nostre  etiopnlie  e idiopatie, 
simu  processo  specìfico,  sono  poi  do- 
vuti cadere  nell’assurdo  di  lileiiere  § 3. 

per  carattere  distintivo  di  esse  dalle 

altre  inalallie  egualnienlc  specifiche.  Fondo  eliopatico  della  febbre. 
l’essere  tulle  curabili  con  la  china. 

La  qual  niassiiiia  quanto  sin  lontana  Troppo  palese  è per  sè  stessa  la 
dal  vero  non  è bisogno  dimostrarlo,  natura  siiiloniatiea  ili  quelle  febbri 
E cerlanu’iite  che,  ritenendo  In  feb-  che  insorgono  per  ed'etlo  dì  potenza 
bre  come  essenziale,  per  applicarle  meccanico-organiche  a contatto  della 
il  canone  della  corrispondenza  fra  fibra,  perchè  bisogni  trallencrsi  a 
cause,  siiitonii  e rimedi  non  restava  dimostrarla,  (luaiido  queste  potenza 
loro  altro  schermo,  che  slahilire  la  siano  eliminabili  diilr  arte  cliirur- 
oorteccia  pmiviiina  per  loro  un  ri-  gira  o medica , contro  esse  e non 
medio  universale.  Così  un  errore  controlafelibredeesidirigereilpre- 
■uggeri  l' altro.  Ritenendo  al  contra-  sidio  curativo.  Vermi,  calcoli,  zo- 
rio  In  febbre  come  sintonia , questo  vorre  gastriche,  vizi  organici,  ec., 
fntiiasmn  delle  scuole  non  tii  più  possono  produire  febbri  ni  qualun- 
«stacolo  alle  ditTerenze  essenziali  gin  que  tipo,  senzachè  nè  queste  nè  il 
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tipo  sia  curabile  nini  da  nessun  nitro 
mezzo  terapeutico,  fuorcliè  d.i  quelli 
ehe  vnlpno  n rimuovere  l’etiopn- 
tia.  Nelle  aflezioni  dinamiche  sem- 
plici, se  pure  qualche  orgasmo  nei 
moti  circolatori  si  risvegli,  che  con 
altri  pochi  segni  che  lo  accompagnino 
meriti  il  nome  di  febbre,  non  luse|,a 
questa  febbre  d' essere  un  sintoinn  ; 
perchò  fenomeno  ad  essa  anteriore 
ed  in  che  l’ etiopatia  consiste  è lu 
contrazione  o espansione  morbosa 
della  libra,  prodotta  dalla  potenza 
dinamica  presente  che  a quel  modo 
la  ammorba.  Sostanze  nieilicunientose 
d’azion  dinamica  contraria  riescono 
ui  antifebbrili  non  che  antiperio- 
iche,  sia  continua,  remittente  o in- 
termittente la  febbre,  sin  imr  essa 
un  residuale  efletlo  di  un’ associa- 
zione periodica,  stabilitasi  dietro  ri- 
petuti inoviinenti  morbosi  fra  i mo- 
vimenti stessi,  c duri  pure  per  tal 
causo  qualche  tempo  nuche  dopo  ri- 
mossa la  potenza  morbosa  medesima, 
di  cui  rimanga  nell'organismo  vi- 
caria I’  abitudine.  Il  fondo  di  queste 
febbri  e delle  loro  diverse  maniere 
tipiche  è sempre  diiiamieo,  ed  esse 
sono  combattute  in  conseguenza  di 
que'rimedi  che  contrastano  alla  di- 
namica etiopatia. 

S 4- 

Fonilo  idiopalico  della  febbre. 

Le  febbri  ordinarinnientc  oppel- 
lute  reuniatiehe,siano  esse  remiltenti 
0 intermittenti,  non  pre.sentano  clic 
un  sintuinu  d’  una  idiopatia  costituita 
da  alterati  processi  di  esalazione 
esterna  cutanea  o polmonare.  Qua- 
lunque ne  sia  il  tipo,  qualunque  In 
forma,  essendo  a tutta  questa  fami- 
glia di  febbri  il  fondo  essenziale  co- 
mune, sono  tutte  curabili  alla  stessa 
maniera,  cioi^col  ristabilire  la  mercè 
d’opportuni  mezzi  terapeutici  l’or- 
dine e l’ equilibrio  dei  processi  esa- 
lanti. A iimunierabili  sinistri  vanno 
incontro  que’  medici  che  riguardano 
la  febbre  come  essenziale  in  siiratli 
•osi,  o che  ne  desumono  l’ essenza  di- 
versa dal  diverso  tipo.  Quante  di  tali 
affezioni  rappreseiitantisi  sotto  for- 
ma di  catarri  pneumonici,  intestina- 
li, ec.,  non  li  sono  convertiti  in  tube 


polmonale  o mesenterica  perchè, 
aventi  per  sintomn  una  feblire  inter- 
mittente, sono  stute  mal  trattate  con 
la  corteccia  peruviana? 

S 5. 

Conlinuaiioiie.  ^ 

liC  idiopatie  costituite  negli  alte- 
rati processi  di  nutrizione,  dipenda- 
no questi  perturbamenti  da  polichi- 
mia,  oHijochimia  o cacochimiit,  come 
Gaubiodenomiimvnii,  presentano  an- 
eli’esse  la  feltbre  come  sintonia  che 
suol  pure  ulfaceiarsi  ora  col  tipo  di 
continua,  ora  con  quello  d’inter- 
mittente. Nelle  l'ehhri  a fondo  flogi- 
stico, quando  la  località  flognsatu'  è 
cospicua  e manifesta,  anche  gli  es- 
senzialisti  convengono  che  la  febbre 
sin  sintomatica  della  (lognsi.  Ma  quan- 
do lu  flogosi  è lentamente  ni’ditn , o 
cnpanienle  s’appiatta  in  ipialehe  trat- 
to, per  esempio  delle  membrane  del 
sistema  vascolare  sanguigno  o delle 
meningi  encefaliche,  come  in  alcune 
febbri  estive  che  siano  meningiti  o 
angioiti,  la  febbre  in  tali  casi  potreb- 
be essere  reputata  essenziale;  e tanto 
piu  facilmente  lo  sarebbe  se  presen- 
tasse tipo  intermittente.  Intorno  alla 
quale  iillinia  circostanza  vpiiremmo 
cadere  in  errore  tutti  quelli  che  non 
credono  mia  febbre  a fondo  flogi- 
stico poter  liresentarc  un  tipo  iti- 
termitlenle,  e quindi  niegimo  ni  pra- 
tici l'esistenza  ueile  così  dette  iiifioiii- 
mazioiii  iiilcrmillciiti  Ivssi  però  san- 
no che  la  flogosi  suol  presentare  tal- 
volta intervalli  più  o meno  lunghi 
senza  moto  felihrile  univei-sale;  essi 
tengono  che  In  flogosi  è processo 
morboso,  che  s’isola  talvolta  dallo 
stalo  del  generale  eccitamento,  come 
provano  <|iielle  loro  bizzarre  espres- 
sioni d'  isole  di  fuoco  in  mori  di 
(jliinccio,  ed  altre  di  simìi  conio:  essi 
concedono  a Thompson  che  l’irrita- 
bilitii  vascolare  accresciuta  dal  pro- 
cesso flogistico  può  restare  indipen- 
dente dai  moli  della  grande  circo- 
lazione; perchè  adunque,  dimanderei 
loro,  una  malattia  di  essenza  infiam- 
matoria non  potrà  ollerire  il  sinto- 
mo d’una  febnre  intermiltente?  Ln 
intermittenza  adunque  non  è per  noi 
un  ostacolo  per  credere  che  la  feb- 
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bre  sia  siiuomu  d'una  idinp.itin  flo- 
Ifiàtìca,  e cIk-  cjiipstn  febbre  o con- 
liimu  o jterioiliea  debbii  esser  trat- 
tata cnn  <1  Ile'' medesimi  mezzi  anti- 
flogistici co’ quali  si  cura  qualunque 
altra  iiifìammuzioiie. 

Ksislono  pure  febbri  che  sono  un 
sintuma,  un  elTetlo  di  oli</oc/iiinia  , 
contro  alle  quali  non  si  va  rhc  con 
le  sostanze  lintrienli,  qualcliessia  il 
loro  tipo.  Diirsviu  siegue  giudizin- 
siiineiite  il  Lieiilaud  quando  anno- 
vera il  difetto  della  necessaria  qimii- 
lità  del  sangue  tra  le  cagioni  di 
malattia:  il  die  egli  dice  resultar 
bene  spesso  ad  evidenza  nelle  se- 
zioni de’ cadaveri.  Vegginnio  perciò 
prodursi  la  febbre  dalle  grandi  einnr 
ragie,  dalle  diarree,  dai  sudori  eolli- 
uiitivi  e da  altre  evacmizioiii:  oppure 
ni  lungo  nsodi  viltoporoniilrieiite,  o 
dall’ esanstione  cagionala  da  ecces- 
siva (litica,  o (lidie  malattie  croiiielie 
dijiendenti  da  digestione  considere- 
volmente siniiiliila  per  eilelto  di 
qnalelie  organico  guasto  alle  boeclie 
o nel  corpo  stesso  del  ventricolo. 
La  l'vbris  iiiiiriiiìiiioili’s,lii  febn's  crlirn 
de’  nosologhi  sono  jiiire  di  questo 
penere,  cioè  sintomi  sempre  d’  una 
idiopatia  eostitnita  da  difetto  di  ma- 
teriale organico;  e questi  sarebbero 
pure  i soli  rasi  di  febbri  governate 
da  vera  (lialesi  iposlenica  secondo  il 
moderno  linguaggio. 

Le  febbri  luiti-ide,  le  adinamielie 
sono  pur  elle  siiiloinaticlie  di  una 
idiopatia  cacochimicd , contro  alla 
quale  c non  eonli'o  alla  febbre,  qua- 
lunque ne  sin  il  tipo,  vuol  essere 
diretto  il  metodo  curativo.  Il  rachi- 
lisino,  la  scrofola,  lo  scorbuto,  al- 
quante impeligiiii  s’accompagnano 
pure  spes.so  con  un  movimento  feb- 
orile,  clu*  va  sempre  riguardato  come 
un  eifetto  di  qiiella  guasta  mitrizin- 
nc  elle  costituisce  l’ essenza  partico- 
lare di  silfatii  morbi,  ove  siano  feb- 
brili. 

§G. 

Coiilintiazione. 

Le  neuralgie,  le  neurosi  idiopati- 
che presentiiiio  ancli'esse  il  fenomeno 
febbre,  ora  eonlimin  ora  periodico. 
Pietro  Frank  ingannato  dalla  ipotesi 


della  essenziniità  delle  febbri,  parlan- 
do della  interini Itcnte  nervosa,  con- 
sidera come  specie  di  questa  le  feb- 
bri perniciose,  quasi  che  di  solo 
grado  queste  diversilicassero  da  quel- 
le. Ma  la  loro  dilferenza  sta  nella 
diversa  idiopatia,  di  cui  essa  febbre 
non  è che  un  sintonia.  Feblire  inter- 
mittente nervosa  non  possiamo  chia- 
mare che  quella  febbre  che  ha  un 
foudo  essenziale  neiralterata  mistio- 
ne del  nerveo  coinponimeiito  orga- 
nico de’  centri  della  snhbiellivita 
sensitiva,  simile  a quello  di  tutte  le 
altre  neurosi  primarie  ; a curare  la 
quale  bastano  i rimedi  encslelici, 
senzacliè  vi  sia  come  nelle  perniciose 
la  necessità  dello  specifico  rimedio 
della  eorleceia.La  febbre  lento-nervo- 
sii  deiriluxliam,  dove  i pratici  non 
Tavessero  confusa  ora  con  la  (lulrida, 
ora  con  la  nosocoiniule , ora  col 
morbo  peterchiale,  dal  che  deriva  la 
grande  difficoltà  in  che  siamo  di  ri- 
conoscerla sui  libri , difiicoltn  che 
molto  sminuisce  ad  un  attento  o.s- 
servatorc  al  letto  deiriiifcrmo,  iire- 
senterehhe  l’esempio  d’una  febbre 
continua,  sintomo  d’uim  neurosi  pri- 
maria acuta. 

§ 7- 

Continuazione. 

Tutte  le  febbri  così  dette  esante- 
matiche devonsi  avere  come  sinlo- 
mi  di  quella  medesima  idiopatia 
specilicn,  che  dal  contagio  ricono- 
scono gli  esantemi  lutti.  Prcsenlansi 
pur  esse  con  vari  tipi,  ora  di  con- 
tinue, ora  di  rcmilleiiti,  ora  anche 
d’inlerinillenli-;  nè  scompaiono  dal- 
rorganismo  se  non  col  cessare  di 
quel  processo  specifico  in  che  è ri- 
posta la  malatlin  principale.  Che 
poi  anche  nelle  febbri  intermitlenli 
specifiche  (ossia  in  quello  ingenerate 
nella  stale  e nell’  autunno  ne’  paesi 
caldi  dui  miasma  delle  paludi,  e non 
curabili  che  con  la  corlecdu)  la  feb- 
bre non  sia  che  un  sìntoma  del  pro- 
cesso morboso  specifico  causalo  dal 
miasma,  è provato  dal  (rovarsi  sotto 
altre  circoàlanze  e idiopatie  nucl!» 
medesima  forma  febbrile,  o subcon; 
linua  o intermittente,  e non  potersi 
in  queste  togliere  con  quei  ineisi 
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conche  la  si  toglie  curando  le  altre  | scopi  clinici.  Jmpnrta  assai  più  il 
idiopatie:  cosicché  rdliniciu  de’ niez-  discernerc  fra  (oro  rotesle  sedi, 
zi  curativi  varia  a nonna  delle  con-  miantnnque  s»'inpre  locali,  per  l'in- 
dizioni  patolouiclie  essenziali,  e non  (Iole  mobile  o ]>erinanenle  die  pos- 
della  febbre  che  loro  si  associa.  La  sono  avere.  iVé  cotesta  mobilita  va 
corteccia  peruviana  nduiu|ue  nelle  considerata  come  ima  didiisione  o 
intermittenti  specifiche  vale  princi-  come  ima  tendenza  ad  iiniversaliz- 
palmcnlc  come  atta  u curare  il  inor-  zarsi.  :\on  come  una  dilliisinne  ec- 
uo  donde  proviene  la  felihre,  e non  centrica,  perchè  i processi  chimico- 
la  febbre,  che  non  è clic  un  sinloma.  organici,  «(tielli  ajipunto  cui  si  con- 
cede da  alcuni  la  ))roprielà  didilFon- 
§ 8.  der.si,  invadono  molte  parli  di  un  si- 

stema non  per  ima  sjiecie  d’irradiu- 
Ififlnciiic  ilei  $iiitomn  febbre  vallila-  I zinne,  ma  perchè  si  moltiplicano  ipia 
bili  al  Ilari  di  quelle  del  sinloma  e l.à  i loro  centri;  non  come  una  leu- 
dolore-  (lenza  «d  universalizzarsi;  perocché 

anzi  la  conversione  di  cotesti  pro- 
Tuttavia  (picsto  sinloma  (convicn  cessi  medesimi  (iiiando  non  si  risol- 
ricordarlo)  e come  il  dolore  imo  dei  vano,  essendo  di  natura  assoluta- 
più  prossimi  fenomeni  dello  stalo  mente  locale,  mostra  al  contrario  in 
morboso  essenziale:  é alto  come  il  essi  una  tendenza  ad  isolarsi  a tutto 
dolorea  suscitare  delle  omopalie,  potere  dal  maggior  nnim-ro  possibile 
per  j'inniienza  che  puf»  avere  l'or-  di  relazioni  organiche.  Il  qual  prav- 
gasmo  eircfilutorio  sanguigno  sui  vide»  eflélto  f;  forse  operalo  diill'ef- 
proeessi  di  assimilazione  , di  esala-  litienza  consei-Miliva.  Adunque  quel- 
zione,  di  sensazione;  ed  ha  come  il  la  mobilità  (ralciini  ceiRri  morbosi 
dolore  grandissima  importanza  tern-  non  va  considerata  che  sotto  l’n- 
peuliea.  spello  di  ima  metastasi;  laddove  al- 

tri che  tale  libertà  non  possono 
CAPITOLO  Vili.  avere,  come  quelli  che  dipendono 

dalla  presenza  d'una  causa  iiennu- 
DELLi  SEDE  PRIMITIVA  DEI  MORBI , nenie,  se  Ile  distinguono  per  la  loro 
ic  DELLE  PERiouiciiE  hl'taziom  indole  immobile  e fissa  al  luogo  ove 
DI  ESSA.  agisce  la  causa  stessa.  .Ani  disliii- 

giiiamo  ipiesii  due  stali  diversi  del 
§ I.  centro  morboso  co’  nomi  di  meta- 

.st(it(ci  i primi,  pernirtiie/i/ii  secondi: 
.Villanie  locali  e universali-  e crediamo  che  alle  idiopatie  esclu- 
sivamente compela  la  proprietà  della 
,>on  solamente  la  sede  primitiva  metastasi,  essendo  esse  libere  di 
de’  morbi,  ma  nnebe  le  eoiiseculive,  trasportare  qua  e là,  e dì  inoilipli- 
le  coneomilanli  sono  sempre  locali  carole  sedi  identiche  morbose;  e i 
di  nascimento,  di  durala  e di  termi-  centri  morbosi  delle  cliopalie  gli  di- 
nazione. Onesto  prinei|»io  emana  dal  cinino  fìssi  c permanenli,  perocché 
conccUo  ippocratico,  si  uiiiis  essel  la  stretta  dipendenza  dalla  causa  oc- 
homo,  non  essel  nude  dolerci.  Se  si  cnsioualc  che  li  determina  dà  loro 
risguarda  al  complesso  d'una  malut-  (juesto  carattere  pm  ticnlnre.Ouindi  é 
lia  sarebbe  impossibile  il  dire  se  è che  questi  ultimi  morbi  non  possono 
universale  o locale;  inenlre  e la  sua  spaziare  per  l’organismo  che  con 
iiotiira  e il  suo  corso  offroni»  ora  le  sole  forme,  c questo  solo  per  sim- 
senibiauza  di  parziale,  (ira  di  uni-  natie;  quando  che  gli  altri  [rnssono 
versale  alterazione.  Conviene  invece  tarlo  col  riprodurre  sé  stessi  in  vari 
aver  riguardo  al  centro  o ai  centi'i  punti  dell'  fii  ganisino  per  opera  dcl- 
primilivi  di  essa;  nè  questi  ]iossono  la  metastasi,  llìleniamo  ancora,  che 
essere  universali  mai.  Aè  considerata  più  o meno  intenso,  più  o meno  du- 
in  tal  moda  la  questione  delle  ma-  revole  essendo  il  principio  dinamico 
iatlic  loculi  c universali  sarebbe  mai  di  molle  idiopatie,  la  sede  originorìu 
riioluta,  c tonto  meno  poi  utile  agli  1 de' morbi  possa  essere  le  molte  volta 
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permanerne;  i quali  divoniili  allo 
stalo  d’ idiopatie,  quella  sede  tro- 
vandosi libera  ar(|uisti  la  iiutura 
inelastatica  : e sieeonie  spesso  addi- 
viene che  colesti  morbi  si  converto- 
no in  niraflezione  islrunientale,  ri- 
tornino così  le  sedi  loi'o  a farsi  per- 
inanenli  ed  immobili  a quel  modo 
con  che  incominciarono.  K queste 
sono  nuelle  periodiche  mutazioni  di 
sede,  che  sogliono  in  mollissimi  mor- 
bi avverarsi. 

§ 2- 

.'Ve'  solidi  c tic’  fluidi. 

I,e  (|uali  periodiche  mutazioni  ei 
conducono,  anche  senza  volerlo,  in 
mezzo  ad  altra  ricerca;  cioi*  quando 
la  sede  primigenia  de’  nmrbi  sin  ne’ 
fluidi  e quando  ne’ solidi.  Aon  si  è' 
potuta  mai  comporre  la  discordia  Ira 
pii  umoristi  e i sedidisti  : nè  vate 
lo  schermo  che  hanno  trovato  i mo- 
derni di  farsi  chiamare  lluido-soli- 
disli,  mostrando  una  edificante  ras- 
segnazione nel  riconoscere  l' impor- 
tanza anche  de’ fluidi  nella  penesì 
de’moihi.  l’eroechè  qtiesta  impor- 
tanza è stata  come  ripresa  a vene- 
rare astrattamente,  più  per  liberarsi 
dall’impaccio  in  che  trovavasi  il  so- 
lidisino  a rimpetto  di  non  poche 
sperienze,  e per  rendere  una  rapio- 
ne  più  misteriosa  di  qualche  miste- 
ro stesso  |i.ilolopifo,  di  (jupllo  che 
per  pi-etiderla  in  severo  esame,  sce- 
verarla dall’ ipotetico  dell’nntìrbilà, 
e vedere  in  qual  relazione  si  poteva 
porre  con  le  dottrine  fissale  intorno 
alla  vita  e alla  inalaitia.  onde  ridar- 
irli  il  suo  giusto  valore  in  patologia. 
l>el  che  avvedutisi,  altri  non  hanno 
temuto  di  ripredienre  oggi  stesso  il 
■solidisino  browniano  ; perclic  a ri- 
predicarlo conohhero  non  volervi 
altro,  che  pronunziare  un  si  ri- 
soluto contro  un  no  pronunziato 
a mezza  bocca  da’  riformali  : e 
da  un’  altra  banda  sorgono  baldan- 
znsi  rertuni,  che  giù  tutto  il  solidi - 
SPIO  minacciano  con  le  sole  armi 
deli'  opinione,  e profetizzano  all’  u- 
morismo  un  prossimo  ed  essolnto 
trionfo.  Tutto  ciò  è avvenuto  per 
uucl  vizio  comune  ni  patologi)!  tutti 
di  voler  considerare  il  morbo  tul- 


l’  uno  e isolato  in  sè  stesso  ; e così 
l^acendo  a ciascuno  è libero  di  sta- 
bilirlo a priori  o ne’  fluidi  o nei 
solidi.  ,4la  ove  si  avverta  all’analisi 
esalta  del  morbo  , a’  suoi  passaggi 
dall’uno  all'altro  stadio,  alle  sue 
diverse  maniere  di  e.sistere  in  questo 
ed  in  quello,  ni  necessarii  rapporti 
che  nc  vinrolano  gli  esordi  con  la 
causa  occasionale,  al  momento  in 
cui  il  centro  morboso  s’isola  da  co- 
testu  medesima  causa,  al  momento 
infine  in  che  la  sua  scile  ritorna 
a farsi  fissa  e permanente,  c tutto 
ciò  si  ponga  in  analogia  co’  caratte- 
ri e lo  projirietù  distintive  de’ solidi 
e de’ fluidi:  l’imluzione  giù  vede 
quali  guide  la  possano  aiutare  nello 
scopo  di  determinare  con  quale  alter- 
nativi) periodirn,  c quando  nel  solide 
e quami))  nel  fluido  si  fissino  in  una 
stessa  malattia  le  sedi  prime  o le 
consecutive  del  processo  morboso. 

§ 3. 

f^ila  de'  fluidi. 

V ha  tanto  maggior  vita  ne’  fluidi 
dell’umiìuo  organismo,  mtanlo  que- 
sti a confronto  de’soli>li  sono  più 
mobili,  più  (leliculi  di  mistione.  Kglì 
ò perciò  che  la  natura  gli  ha  difesi 
con  istruii  di  masse  solide,  le  quali, 
meglio  di  essi  som)  alle  a ricevere 
c resistere  alle  impressioni  delle  pn- 
tciize  del  mondo  esteriore,  che  è in 
continuo  commercio  con  la  vita  or- 
ganica. Cini  so  alle  masse  de’  solidi 
rompete  la  manifestazione  esterna 
di  vita,  gli  elementi  i più  sottili  di 
questa  sono  fusi  ne’ fluidi;  talmeri- 
techè  resulta  oggimai  provatis.siino 
come  i veleni  i più  pronti  e più  mi- 
cidiali non  agiscano  che  per  intro- 
duzione nelle  coriviiti  circolatorie. 
F,  a coloro,  rhe  ima  natura  organi- 
ca penano  a concedere  a'  fluidi  o 
loro  la  iii'gaiio,  io  ilimanderò  sempre 
cosa  intendano  piT  organico.  Se  essi 
intendono  una  disposizione  di  cle- 
menti peculiari  in  certo  ordine,  per 
cui  ne  resulta  una  forma  organica, 
io  domanderò  se,  a costituire  questa 
forma  tal  qual’ è negli  esseri  orga- 
nici, concorrano  insieme  parli  solide 
e fluide,  (iueslo  conceduto,  iuseiiii- 
lerò  a dimandare,  perchè  questi  Bui- 
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di.  come  condizioni  indispcn:i:ibili  morbo  è certamente  nel  solido  : ina 
.nlia  fonna  or^'uiiica , non  hanno  o durando  queir  azione,  o inaniiestan- 
dirsi  nr^'anici  aneli'  essi.  In  ultimo  tesi  nella  potenza  stessa  il  suo  ino* 
dunianderò  cosa  sono  questi  fluidi , do  d'.ajfire  più  forte  a preferenza 
se  non  sono  né  orjtanici  nè  inor;T!i-  de^li  altri  due  suddivisati , e inco- 
nici. Se  sono  iiiui'itiiniei,  s.irunno  niineiando  così  lo  stato  idiopatico, 
redolali  dalle  niedesinie  leg"!  della  l.i  sede  del  processo  morboso  si  fi 
materia  bruta,  ed  allora  tome  po-  ne’  fluidi  forse  a preferenza  che  nei 
Iranno  far  parte  della  vita?  Se  non  solidi,  e specialmente  in  quella  della 
sono  inorganici  nè  organici,  mi  di-  nutrizione,  della  denutrizione  c del- 
r.inno  poi  a loro  comodo  i solidisti  la  .sensazione:  dai  quali  poi  dove 
che  cosa  sono.  Frattanto  io  li  ri-  il  morbo  non  cessi,  ma  si  converti 
terrò  per  orsranici  ed  essenzialissimi  in  istruincntale,  torna  a fissarsi  sul 
•alla  vita  degli  esseri  organizzati  non  solido:  e qui  come  in  qiie'  primi 
solo,  ma  a imella  eziandio  di  tutta  esordi  non  può  dili'indersi  che  per 
la  natura;  .Si'ne  (luidis  enim  nulla  simpatie,  dove  stanilo  ne’ fluidi  .si 
vita  in  loto  natura  ainhilu-  Ipp.  diffonde  invece  per  metastasi.  Cosi 

la  teorica  de’  morbi  detti  universali 
§ e locali  collima  con  I’  altra  delle  se- 

di loro  ne’llnidi  e ne*  solidi.  K come 
Periodiche  mutazioni  di  tede  del  una  malattia  per  sè  stessa  mostra  il 
prorcjso  morbino  tu  una  stessa  periodico  alternarsi  della  sede  del 
malattia.  processo  morboso  da  fisso  e perma- 

nente in  metastatico,  cosi  queste  al- 
I fluidi  form.ano  ■ e sono  formati,  ternative  sono  seguite  necessaria- 
(Juiiidi  mi  un  dito  tempo  i fluidi  mente  dal  periodico  mutamento  di 
sono  solidi,  i solidi  fluidi  ; mentre  sede  dal  solido  nel  fluido  e da  que- 
anebe  il  sistema  osseo  ha  i suoi  prò-  sto  in  quello.  F stata  dunque  fin 
ressi  di  denutrizione.  K questo  è il  qui  vanissima  opera  de’  patologbi , 
)ieriodo  fisiologico  delle  trasforma-  anzi  causa  unica  della  discordia  pcr- 
zioni  organiclie  nello  stato  sino,  petua  fra  gli  umoristi  e solidisti,  il 
iVello  stato  morboso,  siccome  eia-  cercare  quali  malattie  avessero  a 
scuna  potenza,  quale  più  e quale  dirsi  universali,  quali  locali, quali  del 
meno,  non  lascia  d'avere  qualche  fluido,  quali  del  solido,  siibitochè  in 
nzioii  dinamica  c inecc.inica  su  la  una  stessa  malattia  abbiamo  un  pe- 
fiibra  ; fincliè  questa  obbedisce  a co-  riodo  ne’  mutamenti  di  sc.le  del  ceii- 
testa  azione,  la  sede  primigenia  del  Uro  morboso. 
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l>mUO  SECOINBO. 

SOMMI  GEIKERl  OEL.LE  MALATTIE 


CAPITOLO  PIUMO. 


CLASSE  FHtnA. 


ETIOrATIE 


% *■ 

ORDINE  PRIMO. 

ETIOIVVTIK  nECU.4MCO-ORGAMCnU. 

Puvhi  sono  i sonuni  peneri  delle 
inoluUie,  mollissime  le  forme  loro, 
li  la  dinicoUà,  e talora  ditiam  vm'e 


l nltoraz.ione  di  fablirica  inerente  al 
tessuto  medesimo,  rimasta  in  con- 
sepuenza  di  potenze  meceaniche,  o 
prodotta  per  conversione  d' idiopa- 
tìe, o infine  eongenitu;  e in  tal  caso 
essa  è per  si?  medesima  musa  mec- 
canica di  lutti  mie’  sintomi  morbosi 
die  coslilniscono  la  fennmcnolopia 
de’ morbi  etiopatici,  conosciuti  sotto 
il  nome  di  organici  o istrumentali. 
Per  le  nuali  cose  si  scorge  come,  seb- 
bene (pienti  morbi  ubbiano  tutti  un 
medesimo  modo  di  esistenza,  vale  a 
dire  insieme  con  la  causa  loro;  tut- 
tavia per  la  diversità  di  questa  causa 
medesima,  ledente  immediatamente 
o la  tessitura  organica  o 1’  eijuilibrio 


la  impnssibiiiln  di  applicare  c trovare  (le’ moli  vitali,  smidìvidansi  subito 
il  vero  di  un  coneello  pal(dogico  nel  in  due  ordini  diversi,  cioè  di  mec- 

.1; !..  ...  .1: 


fatto  rliiiieo  dipende  assolutamente 
dal  Iòne  la  forma  per  il  genere.  In 
etiologia  si  vede  ancor  poro  o falso 
per  la  stessa  ragione.  Nel  tratture 
adunque  die  noi  faremo  in  particola- 
re, in  questo  secondo  libro,  de’sommi 
generi  delle  malattie,  intendendo  per 
sommi  generi  le  </i//ereii;e  es$vii:iali 
delle  scuole,  faremo  anche  conoscere 
con  brevi  ma  diìcad  cseni|ii  pratici 
le  varie  forme  con  che  uno  stesso 
genere  si  presenta. 

Kliopalie,  dicemmo,  doversi  dire 
f|ue’ morbi  i quali  nascono  e si  man- 
tengono per  la  presenza  «runa  enusa 
occasionale  morbosa,  che  imn  le  sue 
iinmntate  qiialit.à  fu  impressione  coii- 
timiala  su  la  fihra  ; inerbi  che  cc's- 
sano  poco  dojio  che  la  della  causa 
iiialeriale  viene  allontanata,  (.'otesta 
(«usa  nioibosa  vuol  essere  poi  ri- 
puiirdata  in  due  mnuieiT.  O (lessai 


cainco-or<jomci  c di  diufinuVi.  .Meno 
questi  ultimi,  di  che  si  tratterà  a suo 
limgo,  gli  altri,  siala  polenzti  estra- 
nea e amovibile  che  li  genera,  sia 
inerente  al  tessuto  e inamovibile,  lo 
eU'ello  immediato  di  essa  è sempre 
un’  alterazione  di  formo.  Per  conse- 
guenza sì  riducono,  quanto  alla  loro 
causa  prossima,  in  un  sol  genere 
die  noi  appelliamo  Puramorfótiu. 

§ 2. 

GENERE  UNICO. 

P.ARAMOBKOSIB. 

Questo  genere  adunque  comprende 
tanto  le  mnlattie  che  si  diinamlano 
istnimenlali  , come  nllcrazioiii  del 
mccciinismo  de’ tessuti  esse  pure,  c 
come  cause  meccaniche  coutem)H’ra- 


eslranea  all’ orgniii.smo,  cd  allora  | neumeiite  di  quelle  perlurhaziuni, sia 
comprende  tutte  le  potenze  mecca- j di  moto  sia  di  ftin/loni,  degli  organi 

o sistemi  contigui  o consensuali,  che 
costituiscono  la  forma  di  sifliitle  ctio- 


niche  e dinamidie,  la  di  cui  impres- 
sione su  la  fibra  guasta  la  forma  o 
la  fabbrica  del  suo  tessuto,  o altera  ' (lalie,  quanto  quelle  la  di  cui  lesione 
il  vilal  inuriinciilo.  Q dessa  è iiiui  > di  fabbrica  c un  iiiiiiicdiato  efielto 
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«Ji  una  presente  potenza  estranea  al- 
1’  organismo,  introdottasi  o prodot- 
tasi in  esso  e messa  a contatto  della 
fibra  viva,  potenza  ohe  non  riunisce 
in  sè  la  duplice  condizione  di  morbo 
e di  causa  meccanica  morbosa,  come 
Id  malattia  istrumentule.  tjuesto  ca- 
rattere differenziale , e l’altro  del- 
l’essere per  lo  più  queste  ultime  po- 
tenze amovibin  con  medica  terapia 
insieme  co'  loro  effetti,  quando  inve 
ce  le  islrumentali  rare  volte  il  sono 
ed  esigono  terapia  chirurgica,  divide 
in  due  specie  primitive  quest’  unico 
genere,  la  prima  delle  quali  contem- 
pla i inorili  istriimentali  , l'altra 
quelli  prodotti  dalla  presenza  di  po- 
tenze meccaniche  avventizie.  Riten- 
gasi però  che  la  qualità  essenziale 
d’  ambedue  le  specie  è sempre  la  stes- 
sa; iinperocehò  0 si  considera  il  mor- 
bo istrumentale  come  morbo  in  sè 
stesso,  ed  è sempre  a reputarsi  come 
alterazione  della  struttura  anatomica 
del  tessuto;  o si  considera  come  cau- 
sa, e non  può  in  tal  caso  agire  che 
meccanicamente.  Cosicché  se  invece 
deir  alterazione  istrumentule,  alta  a 
turbare  come  causa  le  funzioni  degli 
organi  prossimi,  poniamo  sopra  que- 
sti o presso  a questi  altro  agente 
meccHiiieo,  come  venne,  calcolo,  ec.. 
In  inaliiltiu  che  ne  resulta  è sempre 
la  stessa. 

§3. 

SPECIE  PRiyiJ. 

Malaltie  organiche  o istrumcnUili. 

Gli  antichi  direbbero  che  nelle 
parti  affette  da  morbo  islrinnentale 
non  v’  è più  forza  critica  n medi- 
cutrice,  atta  a depurare  dalla  labe 
morbosa  l'organo  in  che  si  è depo- 
sitata. K questo  loro  avviso  semina 
giustissimo  ; avvegnaché  le  forze  ut- 
live,  se  esistono  nella  malattia  orga- 
nica, esse  non  sono  più  in  rapporto 
con  gli  altri  processi  vitali  : in  esse 
non  v’ha  processo  di  eliimica  viva 
in  rup|)orto  con  le  leggi  de’  corpi 
organici,  o con  quelle  della  specie , 
o con  quelle  deU’organo  affetto.  Onde 
non  essendovi  il  detto  processo,  esse 
sono  nci'itichs-  K in  questo  princi- 
palmeiUe  differiscono  dalle  idiopa- 
rucc.  Voi.  I. 


tic;  c da  ciò  acquistano  pure  il  ca- 
rattere di  perniaiienzu  assoluta,  lad- 
dove l’ idiopatia  è metastatica.  [Velie 
inulaltie  organiche  adunque  non  si 
tratta  di  soli  muti  perturbati,  né  di 
cangiamenti  di  mistione  riducibili  o 
per  processi  chimico-organici  spon- 
tanei, 0 col  mezzo  di  rimedi  comu- 
ni 0 .specifici,  allo  stato  normale  ; 
ma  di  grave  mutazione  operatasi 
nella  tessitura  anatomica  delle  parti, 
onde  viene  opposto  non  un  lempo- 
rario  e mutabile,  ma  permunente  e 
immutabile  ostacolo  all’  esercizio 
delle  loro  funzioni. 

(jiianto  alla  presenza  della  causa 
ncciisioiialc  atta  a costituire  secon- 
do noi,  l’ etiopatia  in  (jiiesta  prima 
specie,  devesi  avvertire:  1.  clic  se 
il  morbo  organico  è istanUinoo,  co- 
me sono  ferite,  lussazioni,  friitlii- 
re,  cc.,  prodotte  da  strumenti  o azioni 
meecaniche , in  quest’  incontri  la 
mnlallii)  effettiva,  essendo  meccanica 
per  sè  stessa,  rappresenta  e .si  fa 
vicaria  della  meccanico  potenza  die 
la  produsse,  sebbene  questa  abbia 
cessato  d’  agire  : e prima  die  insor- 
gano leomopatie  llogistiche,  l'aspetln 
che  acquista  la  malattia  nel  suo  tutto 
deriva  coinpletameiitc  dalla  mecca- 
nica lesione.  2.  Se  il  morbo  ìstru- 
mentale  è per  conversione  morbosa 
li'  idiopatia,  le  prime  cause  clic  io 
produssero  non  esistono  più  ; ma  la 
causa  meccanica  presente  valutabile 
dal  clinico,  donde  prende  origini; 
tutta  lu  forma  generale  del  morbo, 
è lo  ste.ssn  tessuto  alterato  nelle  sue 
forme,  nelle  sue  unatomichc  condi- 
zioni. (iuiiidi  è che  siffatte  para- 
morfosie  per  conversione,  che  com- 
preiulono  iin  estesissimo  miincro  di 
malattie  croniclie,  vogliono  essere 
considerate  non  solamente  rìsgnar- 
du  all’ nitcrazion  del  tessuto,  ma  in- 
sieme a quei  tiirliamenti  del  moto 
vitale  e delle  finizioni,  a quel  com- 
plesso insoiiiina  della  malullia , di 
cui  la  detta  alterazione  é presente 
causa  meccanica  e spesso  iiiamovi- 
liile.  Per  questo  nostro  modo  di  con- 
siderare le  malattie  islrumentali , 
vengono  ad  esser  riuniti  anibodim 
i metodi  finora  praticati  nelle  pa- 
tologie; in  uleiinc  delle  quali  le  tro- 
vi valutate  solo  come  morbi  ih  sé 
stessi , e rimaadnte  o ai  trattali  di 
42 
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flitnir{,'ia,  o srhiviite  per  la  ragione 
«iella  ìncui'uliililn  ; in  altre  le  (ntvj 
viiluiaU*  come  cause  meccaniche,  l'i 
finché  ipiesli)  falso  inetodo  é conti- 
nuato, per  In  maggior  parte  «Ielle 
mnliillie  croniclie  la  patologia  è 
stata  sempre  mula,  o non  ha  potuto 
altro  che  rornrarne  nn  lessico,  onile 
gli  studiosi  Ile  sapessero  per  lo  meno 
la  nnmenelatura. 

Per  seguire  un  ordine  nel  discor- 
rere hrcvemenle  la  varietà  di  ipie- 
sle  allexioni,  noi  stahiiiremo  ch’esse 
es  s'eno  1.  per  rizio  coiujunito  2.  iicr 
Dialisi.  3.  per  Coalito.  4.  per  tic- 

top  IO. 

§ '>• 

Per  vizio  coiiijeiiHo. 

Chi  cercasse  la  ragione  perithè 
H i.isi  Intli  i palologh'i  collochino  le 
malattii!  congenite  Ira  le  dilfercnze 
acei'lentali,  credo  non  la  troverehbti 
che  in  «piell’andazzo  di  rieopiar.si 
run  l’altro.  Il  loro  vero  posto,  se 
io  ben  giiidieo,  è nueslo,  di  conside- 
rarle cioè  sotto  al  genere  delle  pa- 
riiinoiTiisie.  Si  annoverano  fra’  nTirhi 
cong^'nili  i piedi  torti,  l’ano  imper- 
foralo,  il  labbro  leporino,  le  anouio- 
cetalie  c nnomoraehie  e,  secondo 
alenili,  i cidaloematomì,  lacìanopalia, 
cd  iiiline  ogni  genere  di  moslriu)- 
sità  o per  difetto,  o [kt  eccesso,  o 
|ier  traspo.dzio/ii'  di  parli,  illa  vera- 
mente le  anomalie  dell’ encefalo  e 
della  spina  sono  state  le  particol.iri 
mostruosità  intorno  alie<|uuli  si  sono 
rivolli  i considei-.inienti  ili  alenili 
phtologhi,  e SII  le  «inali  prim-.ipal- 
mente  liaiiuo  fondato  i loro  pi’iisieri 
iiilorno  olla  foriiinzione  de' mostri. 
.\è  disdice  al  patologo,  se  forse  non 
é suo  debito,  il  trattenersi  medi- 
landò  b-  ciiiise  (li  «pielle  morbose 
condizioni,  che  sì  legano  alle  prime 
fila  delia  tela  organica  nella  vita 
iiitraiileriiia. 

§ 5- 

Teoria  tirila  moslruosittì. 

La  opinione  della  preesistenza  dei 
germi  mostruosi  se  si  toglie  nel 
fJiiso  d’uiia  creazione  che  si  allon- 


tana dal  tipo  della  specie,  e limi- 
tala al  .sàio  germe  nel  corpo  della 
femmina,  oltraggia  al  certo  hi  prov- 
viilenza,  e non  è ammissibile  dal 
pili  moderalo  teologo;  ma  se  si 
considera  come  iin’  aberrazione  or- 
ganica accidentale  nella  tessitiir.i 
capillare  del  germe,  preesistente  alla 
sua  feeondjizione,  credo  che  si  poss  i 
adottare  come  prubabili.ssinia  ; men- 
treccliè  io  ritengo  che  come  lo  spcr- 
.ma  umano  non  aci]uista  ultitudiiie 
albi  feeondiizione  che  nell’ epoca 
iit;lla  pubertà,  cosi  i rudimenti 
vascolari  della  riproduzione  nelle 
ovaie  della  femmina  non  acoiiistano 
la  eompb'1.1  e normale  forma  ai  germi 
fecoiuliibili  che  all’epoca  stessa. 
Ora,  se  nello  svolgimento  di  questa 
età  avvengono  nell’ organismo  della 
femmina  condizioni  imVrbose  straor- 
dinarie, i germi  possono  riseiilinie 
la  influenza  e prender  forma  viziosa, 

10  quale  preesislerelibe  alla  feconda- 
zioni.’. yueslo  pensiero  concorda  an- 
che con  la  teoria  del  Rolando,  il 
liliale  ammette  che  le  mostruosità 
(lipendano  talora  da  un  vizio  de’ 
vasi  preesistenti;  sopponend)  egli 
che  avanti  la  fecondazione  esista 
nelle  ovaie  un  tessuto  di  vasi  capil- 
lari, o un  disco  vascolare  e spu- 
gnoso, che  è il  rudimento  di  tulio 

11  sistema  vascolare. 

\ltri,  che  non  ammettono  questa 
viziosità  preesistente  alla  feconda- 
zione, siisi. •ngiuio  che  il  feto  nato 
mostnioso  si  trovava  ben  confor- 
mato ant.o-iormenle,  e eh.?  solo  ad 
una  qual, 'he  epoca  della  sua  vita 
iiilr.uiterin.i  comincili  a patire  nelle 
sue  forme  per  eli'.-Uo  di  lorluite  cause 
morhnse,  tra  le  quali  le  compres- 
sioni meeeaiiiche  primeggiano,  (jti.m- 
do  però  sono  già  formati  gl’  inviihi- 
eri  fetali,  ed  il  feto  nuota  nel  liipioré 
dell’ aninios,  questo  Ihiido  gli  tr.i- 
smeii,;  ogni  qoaliinqne  pressione 
eqiiaiiilmeiite  divisa  in  tutti  i punti; 
il  che  esclude  la  mosiniosila,  e tulio 
al  più  la  potenza  meccanica  essendo 
violenta  polrehhe  farsi  abortiva.  K 
veggiamn  poi  come  le  iiiù  piccole 
sjiccic  di  animali  emettano  a cia- 
scun p.irto  molti  feti,  senzaclié  qiiesl.i 
moltiplieità  di  germi  con  le  loro  vi- 
cendevoli pressioni  aldiia  punto  tur- 
bato ii  loro  particolare  sviliijn».  Ma 
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del  resto  Jc  pressioni,  le  commo- 
/.ioiii  poirunno  pur  overe  quuirhe 
iiillueiizit  u disordinnrc  la  dislribii- 
zion  regolare  dei  materiali  organici 
in  qne*  primi  periodi  della  vita  in- 
trauterina, in  che  il  feto  non  è nn- 
eora  involto  da  siiflìcienle  quantità 
del  suo  lluido  peculiare.  Altrettanto 
possono  operare,  a parer  nostro,  ne- 
gli stessi  periodi  le  azioni  dinami- 
che nervose , prodotte  tla  alterata 
fantasia  della  nregnante  ; ma  (|iiitsto 
elfetto,  oltrecnè  siene  da  noi  limi- 
tato agli  esordi  della  embriogenià, 
non  è poi  golTaniente  da  reputarsi, 
come  alcuni  fanno,  una  suecie  di 
timbro  che  le  iinniiigini  della  tneiite 
imprima  sul  corpiccitiolo  del  feto:  solo 
va  tenuto  come  In  conseguenza  d’ una 
perturbazione  nel  moto  nervoso,  cite 
può  vestire  caratteri  a!  tutto  simili 
a quella  clic  vi  potrebbe  indurre 
un'altra  colmine  potenza  dinamica 
qualunque.  Kceo  fio  dove,  conceduta 
ancora  1‘  esistenza  de'  nervi  placen- 
taii.  può  essere  ammessa  I*  influenza 
della  làntasia  della  gravida  sul  suo 
portato. 

V'Iia  molti  moderni,  fra  i quali 
Akennann,  Béelard,  Treviranns,  l)u- 
gés  che  seguitano  ii  nostro  Morga- 
gni nel  reputare  i acefalia  come 
sempre  il  prodotto  <{i  qiialclic  morbo 
soflcrlo  dal  feto.  Béelard  argomenta, 
ebe  gli  acefali  provino  negli  esordi 
della  loro  vita  entro  l'utero  una 
maluUia  accidentale  che  produce 
ralrofm  del  midollo  spinale;  e le 
irregolarità  apparenti  eli’ essi  pre- 
sentano sono  la  conseguenza  natu- 
rale, c pitto  meno  diretta  di  questo 
avvenimento.  Dugès  è fermo  nel 
sostenere  ebe  il  far  dipendere  le 
deformità  del  eranio  e della  spina 
da  una  mulattia  anteriore  rende  ra- 
gione di  tulle  le  loro  varietà,  e che 
(juella  idrocefalia  dìe.  guasta  l'opera 
della  organizzazione  encefaliea  sia 
l’ ellélto  di  uir  aruenile.  Folevasi 
però  ben  adottare  sino  a un  certo 
punto  il  pensiero  del  .Moi-gagni,  senza 
aggiungervi  colesta  prediletta  arac~ 
vile  cojne  causa  necessaria  del  ver- 
samento sieroso  ne’  ventricoli.  ÌVoii 
sono  pochi  i casi  d’ idrocefalo  con- 
genito, ne’ quali  non  si  presenta 
traccia  veruna  di  ilogosi  nelle  mem- 
brane del  cervello.  La  Uispcsizione 


scrofolosa,  la  dissoluzione  acquosa 
del  sangue  possono  esistere  come 
morbi  essenziali  nella  pregnante,  e 
pw  elfetto  di  queste  all'ezioiii  avve- 
nire nel  feto  ima  imperfetta  produ- 
zione delle  masse  encefalica  e spi- 
nale, senza  ebe  pjiito  vi  concorra 
la  meningite.  Olirediehè  i feti  ace- 
fali sono  d’ordinario  nianeaiili  di 
cuore,  e con  la  ipotesi  del  Liigés  e 
ilegli  altri  questa  mnneaiiz.i  non  viene 
ad  essere  sjiiegala.  Se  poi  è cero 
che  il  poco  dì  sostanza  cerebrale, 
che  si  deposita  alla  faccia  inlenia 
d’  una  piamadre  non  abbastanza  prov- 
veduta di  sangue,  prende  la  forma 
d’ima  semplice  membrana,  o piut- 
tosto si  limita  a prolungare  le  libre 
dello  spundimento  de’ peduncoli  del 
cervello  senza  aumentare  mollo  la 
loro  spessezza,  e soprattulto  senza 
far  nascere  alla  loro  superlieie  altre 
libre  oblique  elle  diventano  l.i  ^tasi- 
(ielle  eireonvoliizioni  ; un’aracmie 
dovrelibe  produrre  felfetto  o[ipo,-.to. 
stando  la  legge  : che  le  masse  orga- 
niche nella  embriogenià  sono  in  ra- 
gion direlta  del  volume  del,  si.slcina 
sanguigno  clic  loro  destinato. 

Più  ingegnosi  ci  sembrano  i pen- 
sieri di  que' palologbi,  che  nttribuis- 
conn  le  niostruosilà  ad  un  riluni.ito 
svìlui»po.  Tutte  le  organizzazioni, 
disse  kielmeyer,  non  sono  che  moili- 
fieazioni  di  ima  sola  ed  identica.  l.'i(ì 
che  è stato  noninile  in  una  specie, 
è mostruosità  in  un’altra.  Dueslo 
principio  si  confà  meravigliosamente 
con  l’ altro  ndotlalo  dagli  embrio- 
genisli,  che  il  feto  iiuiano  prende 
una  graduale  organizzazione,  o da 
min  struttura  semniice  passa  succes- 
si v.imentc  ad  un' altra  più  conipost.i, 
e tutti  i gradi  eh’  ci  tocca  in  questo 
progressivo  sviluppo  stanno  in  rap- 
porto con  quelli  della  scala  animale. 
Su  questa  legge  Gali,  Spurzlieini, 
Tiedmaim,Meckel,Blumeub.icli,Geof 
froy-Suiiit-llilaire  fondano  l,i  loro 
opinione  che  un  feto  è solamente 
mostruoso,  in  qiiantochè  non  (rode 
di  uiia  organizzazione  così  perfe- 
zionata come  quella  che  appartiene 
al  tipo  della  specie  di  cui  egli  f.i 
parte.  Per  modo  che  se  prima  della 
perfetta  evoluzione  del  feto  iiii.i 
eansa  qualuni|iie  si  opponga  al  per- 
fezionuinento  de’ suoi  organi,  se 
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r nssoi-ltiineiito  nutritivo  è insufii- 
vienle,  se  un  qualche  ramo  arte- 
rioso emanato  dall'embrione,  quando 
ciascun  suo  viscere  non  è ancora 
ristretto  dai  generali  tegumenti,  si 
prolunga  e contrae  aderenze  con 
gl’involucri  fetali;  l’organo  privo 
della  nutrizione  resterà  poco  inoltralo 
ne’  suoi  processi  vegetativi,  non  su- 
birà le  trasrormazioni  preslubilite 
della  specie,  e resterà  pressoclià  si- 
mile ad  un  altr’ organo  twisideralo 
nello  stato  uorinale  d' un  essere 
d'uiin  classe  inferiore  nella  scala 
animale  : e ciò  avverrà  inianlochà 
le  altre  parti,  gli  altri  tessuti,  usur- 
patori oel  imiieriale  organico  die 
avrebbe  dovuto  ricevere  il  primo, 
prenderanno  un  insolito  aecresei- 
inciito.  Nella  quale  dottrina,  se  tro- 
vatisi le  più  iicccttevoli  ragioni  delle 
nioslrnosilà  clie  possono  nascere 
nelle  vapìe  epoelie  della  vita  del 
feto,  non  restano  dimostrate  quelle 
che  a forza  rimontano  ad  una  vizio- 
sità del  germe  preesistente  alla  fe- 
condazione, e nemmeno  quelle  che 
possono  avvenire  per  l’ulto  della 
fecondaziuiie  stessa.  Ond’èclie  per 
queste  ultime  molli  ricorrono  an- 
cora con  WoKT,  Elbeii,  Itliimenbach, 
e Blane,  alle  aberrazioni  della  forza 
pliislica  o del  tiisiis  formatious. 

Ella  è nostra  sentenza  che  nelle 
ovaie  della  femmina  esistano  de’  ru- 
dimenti vescicolari,  i quali  non  pren- 
dano la  natura  di  germi  chcalrcpo- 
cu  della  pubertà.  E questa  primitiva 
trasmutazione  consiste  nel  disporsi 
te  rumiricazioni  vascolari  nidimcn- 
larie  in  guisa,  che  mettendosi  qnesln 
ilirei  quasi  glùndoletta  assorbente  in 
attivila  per  la  fecondazione,  gli  de- 
menti  degli  organi  precipui  di’ ella 
assorbe  dal  sangue  materno,  come  li- 
brina,  albumina,  materia  encefalica 
di  C'Iievrciil,  prendano  quella  situa- 
zione che  è conforme  al  tipo  orga- 
nico della  specie  umana.  Ónd'ecco 
ommissibili,  per  molle  cause  che  pos- 
sono innuire  su  la  uennificozione 
del  rudimento  vescicolare,  i vizi  di 
forma  preesistenti  alla  fecondazione. 
La  quale  avvenendo  per  opera  dello 
sperma  virile,  siccome  per  questo 
è risvegliata  1' .vUitudine  embrioge- 
iietica,  e probabilmente  anche  da 
esso  l'embrione  assorbe  (|uulche 


molecola  organica  elementare,  cosi 
è manifesto  come  nell' atto  mede- 
simo della  feconduzinne,  sola  causa 
il  fluido  fecondunle,  alcun  vìzio  possa 
imprimersi  nella  forma  dell’  embrio- 
ne, otto  a stabilire  condizione  ili 
mostruosità.  Contraendosi  l’ utero 
sul  germe  fecondato,  fa  sì  che  questo 
aderisca  qna.si  come  pianta  paras- 
sita ad  alcun  punto  delle  sue  interne 
pareti,  e quindi  comincìundo  un  as- 
sorbimento milrilivo,  incomincia  in- 
sieme con  esso  la  vita  intrauterina. 

Il  primo  ternario  della  quale  b 
periodo  di  as.sorbiinento  e sparti- 
zione de’ materiali  organiti  elemen- 
tari , i quali  andandosi  mano  mano 
convertendo  da  riidiinenli  vescico- 
lari in  cellulari  tessuti,  acquistano 
per  la  forza  conservativa,  die  ag- 
gi’ega  sempre  niioie  molecole  afiiiii, 
cd  espelle  le  disaflini,  le  forine  or- 
giuiiclie  primordiali.  E il  primo  si- 
stema a prendere  formazione  ma- 
nifesta è li  gastro-arterioso  o mi- 
Irilore,  destinalo  ad  ima  vegetazione 
individuate,  mercti  di  eluborazìnnì 
proprie  sui  maleriali  nutritivi  ma- 
terni. E di  vero,  tanto  il  saceiiln  ru- 
dimentale gastrico  die  dà  all’  em- 
brione la  forma  del  girino,  quanto 
il  punto  rossastro  centro  del  siste- 
ma sanguigno,  hanno  nuivimeiilo 
prima  della  comparsa  delle  vestida 
del  sistema  nervoso.  Alla  line  del 
primo  ternario  soltanto  l'elabora- 
zione in  questi  punti  à perfelia,  cJ 
à tra  ij  terzo  mese  ed  il  sesto  che 
rembriogenla,  cioè  l'abbozzo  di  tulli 
i principali  organi  è completo.  Egli 
pare  die  in  questo  secondo  ternario 
essendo  peiTello  il  processo  di  nu- 
trizione, non  per  solo  assorbimento 
di  materi.'ili  materni  die  debbati 
premiere  nim  regolar  situazione,  ma 
jier  una  elaborazione  propria  indivi- 
duale che  si  compie  in  orpani  già 
formali  ed  alti  a simile  oflìcio,  debba 
comineiare  insieme  su  In  tessitura 
già  ordita  del  sistema  linfatico-ve- 
noso r altro  processo  di  denutri- 
zione. E in  (|iieslo  secondo  ternario 
che  nella  parte  superiore  delle  in- 
testina tenui  del  feto  s’ incontra  una 
materia  pnllucea,  formala  di  albu- 
mina pura  c con  proprietà  fisiche  c 
eliimidie  non  dissimili  da  quelle  del 
chimo  degli  adulti.  Egli  avviene  del 
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pari  a quest’epoca  clic,  cessando  la  senta  che  una  successione  o con- 
vita d'euilirione  e cominciando  auella  versione  morbosa,  costituita  da  al- 
di feto,  questo  distaccato  da^  suoi  feiione  organica  o istruinentale,  che 
involucri  nuota  in  un  liquido  che  distinguiamo  d alle  altre  che  nvveu* 
per  ine  non  è che  il  prodotto  dei  gono  nell’  adulto,  col  nome  di  cou- 
siioi  processi  esulanti.  Ne’ quali  due  genita, 
primi  ternari  mute  si  rimangono  le 

operazioni  sensitive  nel  feto,  come  § 6. 

nulli  del  pari  sono  tuttora  i movi- 
menti volontari.  Tra  il  secondo  e Per  dialisi. 

r ultimo,  la  forza  conservativa  si  . 

mostra  progredire  ne’ suoi  lavori  l'j  alterazione  di  fabbrica  organica 
sino  ai  nervi  ed  ai  muscoli,  ed  alla  per  dialisi  qualunque  ferita,  strap* 
fabbrica  si  del  loro  invoglio  cellula-  pameiito,  Incer.izioue  indotta  sempre 
re  come  deH  intimu  sostanza  bbrosa*,  da  potenza  meccanica  pungente,  pe- 
e'qui  appaiono  le  differenze  tra  la  netruiite,  laecraiile.  I fenoineni  su- 
soslaiiza  corticale  e midollare  si  bitaneì  di  siffatte  paramnrfosie  sono 
ne' gangli  che  nel  midollo  spinale  ralloiitniinmento  maggiore  o mì- 
c nell’  encefalo,  e su  quest’  ultimo  nore  degli  strali  carnei  fibrosi,  il 
le  circonvoluzioni,  come  carattere  cruentisino,  il  dolore,  per  effetto 
del  suo  perfetto  svìhiiipo,  c si  può  del  quale  assumono  talvolta  anche 
dire  aliene  del  tipo  della  specie.  On-  la  forma  tetanica.  ìlleiio  le  ferite, 
d’ ecco  come  anche  la  vita  intrau-  quelle  lesioni  che  consistono  in  una 
terina  si  compie  per  una  successiva  inegual  soluzione  di  tessuto  nelle 
evoluzione  orgonica  de’ tre  princi-  parti  molli  e specialmente  musco- 
pali  sistemi  dn  noi  ammessi,  e quin-  lari  prendono  presso  i palologhi  il 
di  con  essi  loro  svituppansi  grada-  nome  di  Runln,  I ventricoli  e le 
tamente  gli . alti  della  nutrizione,  orecchiette  del  cuore,  suoi  lacerti,  c 
denutrizione  e sensazione.  tutta  iiiline  la  sua  sostanza,  secondo 

Quindi  s’ intende  come  qualunque  il  meraviglioso  caso  narratone  da 
Causa  che  perturbi  quel  primo  scum-  Curvisart,  possono  andar  soggetti  a 
partimento  degli  elementi  organici  questo  vizio  strumentale.  Il  simile 
assorbiti , potrà  indurre  mostruo-  avviene  talvolta  nel  sistema  arte- 
sita  per  trasposizione  d’organi  : qua-  rioso.  Le  arterie  meningee,  le  pol- 
lunque  altra  che  perturbi  nel  se-  inoniche,  ec.,  uossuno  rompersi,  e 
conilo  tcrnai'io  il  processo  di  mitri-  dar  occasione  ad  apoplessie,  ad  emot- 
zione,  di  denutrizione  per  iiisufli-  lisi.  In  alcuni  rami  arteriosi  rom- 
cienza^  eccesso  o cattiva  qualità  di  pesi  la  tunica  muscolare  interna, 
materiali  nutritivi,  le  evoluzioni  di  icstando  intatto  l’interno  iiivolu- 
una  parte  si  faranno  eccessive  a ero  celluloso.  Quindi  liunno  origine 
spese  di  un’altra,  ovvero  rimar-  quegli  aneurismi  misti,  che  prima 
ranno  nel  loro  stalo  primordiale  di  delle  osservazioni  di  Scarpa  confon- 
lliiiilità  o di  coagulo.  Qualunque  devansi  coi  veri,  ossia  con  quelli 
altra  infine  si  opponga  alla  perfetta  prodotti  da  sola  distensione  del  vaso 
formazione  delle  masse  muscolari  arterioso.  Più  raramente  avvengono 
e nervose,  nrreslei'à  il  procedimento  siffatte  rotture  nel  sistema  venoso, 
della  vita  inlruiiterina  ad  un  punto  .Morgagni  e Ue-Huen  però  le  hanno 
che  sarebbe  norniale  per  un  orga-  osservate  nella  vena  cava  non  poche 
nismo  d’ una  classe  inferiore,  ma  volte.  Nel  fungo  ematode,  ndle  ul- 
moslruoso  per  quelli  della  specie  ceri,  nell’ emalocele  si  ha  una  con- 
uinaiia.  Ciò  che  noi  snstcìiiaino  con-  ferma  della  rottura  dei  vasi  venosi 
tro  gli  embriogeiiisti  è , che  qua-  per  I'  effusioni  sanguigne  che  in  co- 
lunqiie  mostruosità  avvenga  neutre  testi  vizi  si  generano.  Anche  i vasi 
periodi  della  vita  inlnuileriiia  è linfatici  vanno  soggetti  n rompersi, 
sempre  il  risultato  d’  un  morbo  come  si  legge  in  Pietro  Frank  dove 
etiopniico  0 idiopatico,  di  cui  la  mo-  discorre  la  ctiologia  delle  idropi,  c 
slruosità  che  noi  osserviamo,  quando  si  ha  una  osservazione  di  Leiilin 
il  feto  è fuori  dell'utero,  non  pie-  della  rottura  dello  stesso  condotto 
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Di  arico.  11  simile  avviene  in  alcuni 
visceri  ancora,  come  nelle  inteslinn 
))crforate  da  vermi  o spontanen- 
inenle,  nell’  utero  sotto  i conati  del 
iinrto  secondo  l’ osservazione  di 
Douplns,  nella  vescirn  per  sovercltia 
distensione,  prodotta  dalle  troppe 
urine  ivi  accumulate,  o per  floposi 
cancrenosa.  iVotasi  ancora  la  spez- 
zatura del  tendine  d’Achille,  avve- 
nuta per  piaga  o per  salto,  dopo  una 
forte  contrazione  de’niuscoli  'gastroc- 
nemi  e solei.  Uaro  ma  conside- 
revolissimo è quel  vizio  strumen- 
tale del  cuore  che  consiste  nella 
l’oltura  0 nell’apertura  permanente 
del  suo  setto  medio,  (Jredesi  che  in 
alcuni  adulti  siasi  talvolta  spezzato 
cotesto  setto  per  lo  troppo  impelo 
dell’ onda  sanguigna.  .Ila  più  ovvio  ò 
il  trovarlo  aperto  per  vizio  conge- 
nito. Osserva  IJell  che  il  forame  o- 
>ale  non  può  perfeitamenie  chiu- 
dersi, quando  trnp|)o  anglista  spe- 
cialmente sin  l’arteria  polmonule. 
Avviene  allora  che  ne’  fanciulli  si 
stahilisce  una  circolazione  cardiaca, 
quasi  come  quella  ile’ rettili  nmlibi, 
onde  il  loro  sangue  venoso  passando 
da  un  ventricolo  all’  altro,  senza  po- 
ter tutto  prima  liherumcnte  intro- 
mettersi iieir  arteria  poimonaie, 
resta  poco  ossidalo,  e ne  vien  fuori 
quel  morbo  ehe  dicono  ciniiopatia. 
Le  distensioni  e gli  sfi  jneamenli  va- 
scolari al  di  là  dei  limiti  della 
cspansion  dinamie.'i  entrano  fra  i vizi 
di  conformazione,  i;  benché  senza 
apimrente  rottura,  per  la  violenta 
distrazione  delle  trame  del  tessuto, 
possono  ridursi  tra  le  paramorfosie 
per  dialisi.  Qui  sono  da  ricordare 
gli  aneurismi  veri  del  cuore  c delle 
arterie,  consistenti  cioè  in  una  di- 
latazione preternaturale  delle  tuni- 
che arteriose.  .Vllora  che  siil'ulta  vi- 
ziosità accade  ne' tronchi  venosi  co- 
stituisce le  cosi  dette  rnriri.  le  quali 
per  lo  più  si  osservano  alle  estre- 
mità nelle  diramazioni  esterne.  Va- 
ricose si  fanno  pure  le  vene  frontali 
nell’  idrocefalo,  la  vena  jiprla  e le 
mammarie  nella  gravidanza.  Sono  pu- 
re varici  le  emorroidi  dell’ano  e quelle 
della  seseica  orinaria.  Perchè  però  la 
vena  varicosa  rostituiseu  eliopalia 
meccanieo-organica,  la  inalutlia  deve 
cominciare  assolutamente  e unica- 


mente daes.sa.  Il  che  è ben  raro,  es- 
sendo per  lo  più  le  varici  elTelli  se- 
condari di  altri  generi  di  alTezioni. 

Quando  le  paramorfosie  per  dia- 
lisi avvengono  nelle  parli  dure  pren- 
dono il  nome  di  Frarla  nelle  pato- 
logie. K III  frattura,  effetto  pur  sem- 
pre di  potenze  meccaniche,  è pro- 
pria delle  ossa  è delle  cartilagini. 
Questo  vizio  sirumeninle  è comune 
non  tanto  alle  ossa  lunghe  degli  arti, 
ma  a quelle  del  cranio,  alle  verte- 
bre c alle  loro  npolisi  spinose,  allo 
sterno,  alle  coste,  alle  scapole,  ni 
carpo,  metacarpo  e dita  della  mano, 
alla  rotula,  al  tarso,  metatarso  "e 
dila  del  piene  cc.  Esso  nasce  tanto 
più  facilmente  quanto  più  senili  sono 
le  ossa,  e quanto  più  la  loro  coni- 
page  organica  è alterata  da  vizi  ve- 
nerei, scorbutici,  rachitici,  artritici, 
o da  carie.  In  questi  casi,  osserva 
Gaubio:  .-/òsi/uc  vi  cxten'tia,  sola 
musculorumaclio,  ossiinn  quibu.v  in- 
figuvtur,  fracluraii  (jiiandogite  effivil. 

§7. 

Per  coalilo. 

I conliti,  ossiauo  gli  nmmargina- 
meiili  delle  parti  che  devono  essere 
per  natura  libere  e sciolte  fra  loro, 
costituiscono  una  terza  varietà  di 
questa  prima  specie  di  paramorfn- 
sie.  Siffatti  coalili  vengono  per  lo 
più  prodotti  da  inalatile  di  alterali 
proci’ssi  di  nutrizione.  Erequenle- 
iiieiite  si  osservano  avvenire  nelle 
parti  molli,  e più  spesso  ancora  fra 
iiiielle  che  per  natura  vanno  coperte 
Ili  un  certo  glutine.  Lgmplui  piasi  ira, 
dice  Sprengel,  (jiiielì  rominissa  in  /i- 
liras  solidas  obli  (/lire  facilliine  par~ 
Ics  finilimasjuiKjit.  coque  modo  coa- 
lilum  producil.  .A'oì  lusceremo  dì 
parlare  de’ coalili  delie  parli  esterne, 
come  dell'  diicilohlcfaro,  sincchia, 
anrilotjìosso,  cc.;  c ci  passereiii  ptii’c 
dalle  varie  olrcsie  de' meati  esterni, 
delle  quali  cose  parlano  i libri  di 
patologia  speciale  chirurgica  o me- 
dica. Ricorderemo  soltanto  quelli 
delle  parli  interne.  Si  fa  spesso 
menzione  dagli  autori  di  anatomia 
patologica  delle  aderenze  e de’ coa- 
liti delle  meningi  cerebrali  fra  loro, 
col  cervello  e col  cranio.  Sono  per 


Digitized  by 


763 


io  più  conversioni  di  meningiti,  en- 
cpfuliti,  0 cerebelliti.  Ma  piu  comuni 
sono  i coaliti  delle  pleure  costali 
con  le  polmonuli,  mnssiinameiite 
nella  faccia  posteriore  e superiore 
de’ polmoni.  I,’ idrotorace,  la  pleu- 
rite, la  pueiiuinnite,  c le  congestioni 
in  genere  della  carità  toracica  hanno 
siflatte  conseguenze  le  quali,  se  sono 
formate  da  semplici  briglie  di  telir 
cellulare  Iluida  e lassa,  poco  noe- 
ciono  alle  runzioni  del  viscere;  ma 
se  invece  esse  sono  jiiù  ferme  e più 
estese,  gravemente  perturbano  la  re- 
spirazione, e assiimono  aspetto  di 
morbi  asmatici,  di  angine  di  petto, 
e,  secondo  il  .Marcet,  aiiclie  di  ciu- 
iiopatia.  liC  aderenze  dtd  pericardio 
col  cuore  tro\aiisi  anche  esse  non 
rade  volte,  o per  canlitide  o peri- 
earditide  avvenute.  Cosi  pure  con 
segiieiize  di  flogosi  ne’  visceri  ad- 
dominali sono  i coaliti  del  fegato 
col  diaframiiin,  delle  intestina  col 
peritoneo,  di  (pieslo  con  la  faccia 
interna  de’  muscoli  addominali  per 
la  peritonite  muscolare.  Sprengel 
annovera  ouivi  medesimo  anche  i 
coaliti  tra  le  ovaie  e il  peritoneo,  o 
tra  lineile  e le  frnngie  delle  tulie 
del  Kalloppio.  Sono  da  ultimo  a ri- 
cordarsi fra  i coaliti  delle  parti  dure 
quelli  delle  ossa,  e la  cosi  <letta  un- 
rhiloti,  la  qtiale  avviene  per  Io  più 
ne’  vecchi  o negli  artritici,  tanto 
nelle  vertebre  dorsali,  che  nelle  ossa 
delle  estremità.  I quali  vizi  sono 
per  lo  più  prodotti  (faH’  abbondanza 
«Iella  sinovia  o dal  suo  ristagno  o 
dalla  sua  spessezza,  per  mancaiizii 
di  moto,  per  Inssazioni,  fratture,  ed 
anche  per  rucliitismo. 

8 8- 

Per  er/opia. 

Passando  ora  all’  ultima  varietà 
di  queste  paramorfosie  che  consiste 
nella  deviazione  di  una  parte  dal 
suo  luogo  naturale,  avvertiremo  che 
noi  vi  comprendiamo  anche  i tumo- 
ri ; peroccliè  se  l’ ectopia  v iene 
dai  nosologhi  dichiarata  piirs  cjc  sua 
fede  dimoia  luinorem  facieus  , pare 
che  ambedue  queste  maniere  di  al- 
terazioni organiche  possano  essere 
riunite  insieme.  Fra  gli  spostamenti 


adunque  delle  parti  dalla  loro  sede 
naturale,  i primi  ad  essere  anno- 
verati sono  le  lussazioni  e le  dia- 
stasi (lidie  ossa,  e_i  loro  parartremi. 
Per  i quali  ultimi,  dove  avvengano 
nella  spina,  si  generano  poi  le  tifo- 
si, le  lordosi,  le  scoliosi,  (juelle  ma- 
lattie orgaiiiclie  die  i patologhi  chia- 
mano proc  idei!  lite,  e le  altre  che  di- 
cono diverlioda  appartengono  pure 
a quest’ ultima  varietà  delle  ectopie; 
imperocché  consistono  in  una  cadu- 
ta (I  de\  iazioue  d’ un  viscere  o di 
qualche  sua  parte,  spoglia  per  lo 
più  de’  suoi  involucri  ilaila  sua  sede 
naturale,  (jui  luiniio  lungo  lutti 
quanti  i prolassi,  come  pure  gl’  in- 
vaginamenli  lidie  intestina,  gli  an- 
nullamenti del  funicolo  nmbellicnie, 
la  ritenzione  de'leslicoli  nell'  uhJome 
0 nelle  nnguinaglie,  l’ obhliquità,  la 
relroversioiie  dell’ utero,  ec.  Si  di- 
stinguono (lai  prolassi  le  ernie,  per- 
diè  queste  sono  cadute  di  parti  ri- 
vestite de' loro  involucri.  La  quale 
(lill'ereiiza,  sebbene  non  sempre  si 
avveri,  nondimeno  come  la  più  ge- 
nerica viene  tuttora  ritenuta  dai  pu- 
lologhi.  Le  ernie  le  più  inconsuete  e 
por  la  sede  loro  c per  la  dìfiìcoltà 
ili  generarsi  sono  l’ encefulocde,  il 
merocide,  il  porineoccle,  di  die  lia 
trattato  ultimamente  lo  Scarpa,  il 
gastrocele,  il  cistoccle,  r/icrnio  caiji- 
/lordi  dio  parla Smellic,  c quelle  che 
secondo  Soemmering  e Spreiigd,  si 
formano  talora  fra  il  muscolo  ge- 
mello e piriforme,  e |■inte|•àlizio  de’ 
non  i e de’ vasi  ischiatici. 

.\ccaiito  ai  liiuwret  dei  nosologhi 
Sprengel  colloca  pure  le  eicatrici, 
le  callosità,  i tumori  cistici,  e i po- 
lipi. AITezioni  organiche  tutte  che 
sono  quasi  sempre  la  cnnversioiie 
cronica  di  processi  acuti  di  paralro- 
lin.  Ijn  sede  loro  è forse  ineritmiiciile 
riposta  da  alcuni  nella  tela  cellulare, 
veggeiidosi  manifesta,  sezionando  co- 
leste parli,  la  fabbrica  cellulare  che 
le  compone.  Jliiic  separati  fere  suiit 
a rcliqito  organismo , ac  siiam  pe- 
ciiliarem  vegelulioucm  absolvunl  : 
Sprengel.  L’ interna  fabbrica  de’  tu- 
mori cistici  è cerluineiite  cellulosa 
Variano  però  essi  per  le  difl'erenti 
materie  ciie  nel  loro  alveo  conten- 
gono. Quindi  si  dicono  sarcomi,  alo- 
ronii,  lipomi,  steulomi,  ec.  1 polipi 
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nnch’essi,  fonnnli  per  l.i  maggior 
parte  di  tela  cellulare,  possono  «c- 
(luistiire  un  volume  slrannlinaria. 
Questi  per  mezzo  d’  un  peduncolo 
tenacemente  aderiscono  alla  parte 
su  cui  si  sono  prodotti:  si  nutrono 
e crescono,  c s'  infiammano  ancora 
o si  esulcerano.  1)'  ordinurio  s’ im- 
piantano su  le  superficie  mucose  ed 
anche  nelle  interne  cavità  de’  vasi 
precordiali.  Quelli  del  cuore  Itnniio 
origine  da  que’ filamenti  cartilaginei 
in  che  terminano  i lacerli  carnei 
della  sua  interna  sostanza.  A siffatte 
■ifmormi  vegetazioni  organiche  ap- 
partiene la  obliterazione  di  certi  ca- 
nali per  effetto  di  anniento  di  so- 
stanza delle  loro  pareti,  detta  xteno- 
corìa.  In  miale  si  osserva  neffli  ancn- 
rismi,  nell’esofago,  nelle  intestina 
dopo  che  lianno  snffei'to  infiammu- 
zione;  appartiene  il  tumore  osseo  o 
In  esostosi,  come  pure  quella  osteo- 
ijeiiesi  che  si  osserva  talvolta  nelle 
valvole  del  cuore  , nel  grand’  arco 
dell’  aorta,  e nel  resto  dell*  arterie, 
nropria  ancora  de’  vasi  venosi  o de’ 
linfatici,  secondo  le  osservazioni  di 
.llascogni  e di  Soemmering. 

§ 9- 

SIFCIE  SF.COyOÀ. 

PARAMORFOSIE 

(la  polense  meccaniche  aveeiitisie. 

Questa  seeonila  specie  di  arfezioiii 
comprende  tutte  quelle  che  nascono 
e sussistono  per  la  presenza  d’ un 
potere  sia  esterno  sia  interno,  che 
in  sè  stesso  non  è morbo  come  il 
vizio  istrumeiitale,  ma  solo  à causa 
meccanica  della  immediata  offesa  che 
induce  nella  condizione  anatomica 
della  tela  organica.  In  modo  che 
nella  prima  specie,  senzachà  gli  ef- 
fetti su  le  parti  adiacenti  si  palesino 
sempre,  il  morbo  che  a quando  a 
quando  se  ne  fa  causa  sussiste  sem- 
pre; laddove  nella  seconda  il  morbo, 
nella  sua  essenziale  maniera  di  esi- 
stere, comincia  dove  appunto  nella 
prima  iiicoiiiinciaiio  i sintomi  suoi. 
Hanno  poi  queste  ultime  un  carat- 
tere cnniiine  ancora  alle  prime;  cioè 
che  dalla  causa  meccanica  presente  e 


dai  suo  effetto  iinuiediato  della  distru- 
zione 0 lesione  della  foriiia  orga- 
nica abbili  assoluto  principio  tut- 
ta quanta  la  malattia.  In  altro 
modo  esse  non  formano  morbi  par- 
ticolari etiopatici  : ma  non  sono  al- 
tro che  sintomi  di  affezioni  che 
riconoscono  altra  natura.  Simile 
carattere  debbono  pur  avere  le  pri- 
me; cioè  che  il  vizio  istrumentalc 
debba  essere  morbo  etiopatico  prin- 
cipale. per  sè  stesso;  e non  più  le- 
gato secondariamente  a verini  prii- 
eosso  d' idiopatìa,  o se  questo  si  pro- 
duce, deve  essere  effetto  e non  causa 
della  etiupiitia:  oltre  di  clic  il  vizio 
organico,  come  potenza  meeeiiiiica, 
deVe  dare  origine  esso  solo  e priini- 
livainente  a tutta  quanta  la  malat- 
tia: altrimenti  esso  non  sarebbe  a 
riguardarsi  che  come  una  degene- 
razione nrganiea  sintomulicu,  che  si 
va  oriiiMiilo  sollo  il  processo  d’al- 
tra miitallia  principale. 

Questi  necessari  caratteri,  oltre  al 
restringere  sotto  severi  limili  le 
eliopulie  mecca nico-orgmiiche,  im- 
pongono poi  ut  clinico  lo  diligenza 
(a  più  accurata  nel  determinarle  c 
nel  dìsceriieric  dai  sintomi,  affinchè 
non  sì  prendo  per  primo  anello  della 
catena  fenomenale  morbosa  quello 
che  non  né  fosse  che  il  terzo  o il 
(larto.  Le  eliopatie,  in  che  meno 
inicilineiite  si  scoprono,  sonoquelle 
che  comunemente  produconsi  ua  po- 
tenze lueeeiiiiiche  tenipnnirie  c av- 
ventizie, come  alcuni  veleni,  i cal- 
coli, i vermi,  ec.  Intorno  a queste 
se  chiedi  la  sìntoiiinlngìa,  ne  sono 
a sozietò  ripiene  le  pagine  degli 
scrittori  di  pratica , e stanno  ùuasi 
sempre  come  eliopatie  assolute.  Dissi 
quasi  sempre,  avvegnaché  il  calcolo 
e l’elmintiasi  possono  essere  oncora 
sìntomi  dì  morbi  idiopatici.  Ma  il 
calcolo  il  più  delle  volle  tormenta 
meccanicamente  iiu  individuo,  in  cui 
può  esser  cessato  quell’ originario 
processo  onde  esso  fu  prodotto:  e 
cosi  l’elmintiasi  è più  spesso  morbo 

firimario  che  sintonia  d’altra  ma- 
attia.  ÌMè  intorno  n queste  ci  pare 
che  la  patologia  moderna  abbisogni 
di  critica.  Ma  due  fonti  di  errori 
noi  vediamo  in  pratica  scaturire  da 
due  potenze  interne  agenti  mecca- 
nicunieute,  c tenute  per  cause  pri- 
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milive  (lì  molte  nffezinni,  distinte  carattere  acuto,  la  ricerca  delle  cali- 
cò’vocaboli  di  fjaslricUmo  e di  con-  se  occasionali  d’esame  de'loro  rap- 
<je$lione‘,  e intorno  a (|ueste  neces-,  porti  col  morbo,  avvalorato  dauli 
sita  portare  alcuno  schiarimento,  per  elTelti  imlifTerenti  o nocivi  delle 
il  quale  si  conosca  quando  e come  purgazioni  procurate  e spontanee, 
possono  esse  costituire  una  ctiopa-  rìscniarauo  abbastanza  la  essenza 
tia,  o quando  invece  non  sono  che  etiopatica  delia  iualattiu..Ma  quando 
fenomeni  consecutivi  di  un  morbo  esistano  da  molto  tempo,  e (Juando 
che  riconosce  altra  maniera  di  csi-  è fatta  oscui-a  la  orìgine  primitiva 
stere,  e quindi  ultra  natura  chela  del  morbo  dai  vari  rimedi  usati,  dalle 
etiopatica.  varie  complicazioni  della  malattia,  e 

quando  per  la  jiertìnncia  della  stasi 
§ 10.  gastrica  dai  primi  ciletti  evacuanti 

non  si  ricava  notabile  allcvimiiento 
Critica  del  gastricismo.  nel  morbo,  allora  l’ esame  delle  couse 

c la  ricerca  loro  diligentissima  ne 
ÌVon  è così  frequente,  come  per  stabiliranno  la  essenza,  anche  in 
l’ordinario  si  crede,  che  il  gastri-  mezzo  alle  forme  le  più  strane  e in- 
cisino  constituisca  la  causa  prima  gunnevoli.  Un  bell’  esempio  ne  è il 
meccanica  permanente  de' morbi.  La  modo  con  che  discopri  una  gastrica 
maggior  parte  di  (incile  febbri  che  etiopatia  il  Tissot  in  una  giovane  di 
passano  per  gastriche  sono  munte-  ventiseli’ anni,  nella  quale  da  lungo 
nule  da  una  condizione  idiopatica  di  tempo  il  morbo  vestiva  le  forme  le 
reuma  o di  paratrolia,  per  le  quali  i più  strane  di  neurosi  sino  alla  epi- 
(li  tratto  in  tratto  si  va  producendo  fessia.  Questa  misera  era  stata  mal- 
nel  tubo  intestinale  o una  raccolta  trattata  con  ogni  genere  di  rimedi 
mucosa  o qualche  ultra  defecazione,  diretti  contro  i nervi.  » Dopo  un 
K queste  atfezioni  non  sono  certa-  « attentissimo  esame,  dice  il  Tissot, 
tanienle  eliopatiche,  non  essendo  in  « mi  parve  d’essere  sicuro  che  i 
tai  casi  il  gasti'icismo  che  un  sin-  « suoi  nervi  non  erano  mollo  deli- 
toma  della  malattia.  Di  che  sì  do-  « cuti,  che  gli  umori  non  erano  acri, 
vrebbero  avvedere  i medici  stessi  « e che  le  materie  raccolte  nelle 
curanti  conoscendo  col  fatto  che,  ad  ' « prime  vie  erano  la  causa  del 
onta  de’loro  replicali  purgativi,  la  « male.  Di  fatto,  evacuale  esse  in 
malattia  non  ostante  percorre  iin-  « gran  copia  la  merci^  di  blandi  las- 
mutabihnente  tutti  gli  stadi  suoi.  « salivi  e bevande  diluenti,  diven- 
Tanto  più  è facile  incontrarsi  nel  « nero  sempre  più  'rare  e deboli  le 
gastricismo  sintomatico  in  alcune  « accessioni  finché  sparvero  alTut- 
affezioni  idiopatiche  de' nervi,  come  * to  » Il  gastricismo  iinulmcntc  pub 
ipocondriasi  e isterismo,  e scambiarlo  costituire  etiopatia  anche  quando, 

fier  causa  primaria  di  tutta  quanta  terminato  il  processo  di  uii’alfczio- 
a malattìa,  e maltrattare  inulilmen-  ! ne  idiopatica,  come  critiche  si  rac- 
le anzi  daiiirevolmente  l’infermo  con  colganole  cacochilie  nel  tubo  ga- 
replicati  vacuativi.  Sydenliam  av-  stro-enterico,  ed  abbiano  bisogno  di 
verli  già  i pratici  del  grave  nocu-  aiuto  terapeutico  oud’ essere  eva- 
mento  che  arrecano  essi  alla  ipo-  cuate. 
eondriasi  co’  purganti , e disse  che 
•listriiggevano  in  poche  ore  ci()  che  § 11. 

avevano  guadagnato  in  parecchie 

settimane.  Boerhaave  détte  le  mede-  Critica  della  congestione. 
siine  avvertenze  (|uanlo  all'isterismo. 

Ma  d’altro  canto  esìstono  assolute  Taluni  dividono  la  congestione 
etiopatie  gastriche  che  possono  ve-  I dalla  stasi,  e riguardanle  ambedue 
stìre  tutte  le  possibili  forme  mor-j  sotto  aspetto  dinamico.  Ripetono  In 
bose,  tanto  più  se  esse  da  mollo , prima  da  molo  accresciuto , la  ser 
tempo  risiedono  come  cause  pri-.condn  da  movimento  ritardalo.  E 
marie  meccaniche  non  avvertite  (iella  ! (luesl’ultima  soltanto  quella  cui  noi 
malattia.  Quando  esse  presentano  un  ' (iianio  il  nome  di  congestione,  ri- 
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S^uanlnndola  sotto  l’nspello  d iina 
■otenzii  looccuiiica.  K messa  dii  |iurle 
il  coii"esUone  diiminìeu  clic  diia- 
miniiiu  HuiiioHV  iti  quale  è sempre 
attiva,  veiijra  da  espansion  vascolare 
<1  da  coiilrazioiie  , resta  che  esami- 
niamo a parte  la  conpeslione  come 
causa  prossima  assoluta  di  uirane- 
zioiie  iiieccaiiico-ort.'anicu. 

Perchè  la  congestione  costituisca 
eliopntia,  è loeslieri  die  non  vi  sia 
nel  tatto  clinico  nessun  altro  feno- 
iiieno  valutabile  aviuili  di  essa.Quin- 
tli  si  scor^'e  quanto  rare  volte  la 
moliiUìa  avrà  principio  unico  asso- 
luto dalla  congestione,  cuuanlo  spes- 
so la  palolo^'iV.  inglese,  die  non  ve- 
de in  inultissimi  morbi  altro  fe- 
nomeno primario  che  questo,  fenili 
le  sue  indagini  diagnostiche  ii  mezza 
strada.  Iiinteroeché,se  la  eoiigestioiic 
è effetto  deir  ulli-ralo  movimento  va- 
scolare, libera  sempre  la  coiiilizion 
tisica  del  tessuto,  1'  etiopatiu  consi- 
sterà in  quell’ alteralo  movimento  c 
non  nella  congestione,  e questa  non 
sarà  mai  meecuiiico-orgiinica.  Se  al- 
r opposto  l’ umore  si  raccoglie  o 
perdiè  escilo  da’  vasi  suoi,  o perchè 
ne’  vasi  «tessi  il  suo  corso  trovò  osta- 
coli ; nell’  uno  c nell'  altro  coso  la 
etiopalia  sarebbe  organira-strninen- 
tulc  consistente  in  qualche  lesione 
del  vaso  nel  primo,  in  qualche  o 
slenocoria  o degenerazione  o spo- 
sDimento  di  alcuna  parte  che  coin- 
nriniesse  il  vaso  stesso  nel  secondo. 
Nemmeno  qui  adunque  I’  ultimo  fe- 
nomeno dell’  indagine  diagnostica 
sarebbe  la  congestione,  e per  con- 
seguenza r eliupaliu,  non  comin- 
ciando da  essa,  non  apparterrebbe 
ncinnieiio  alla  seconda  specie  del  ge- 
niii'c  elle  qui  meditiamo. 

Per  assicurarsi  adunque  che  la  con- 
gestione è r ultimo  feiinmeno  gene- 
ratore della  etiopatia,  bisogna  cer- 
car di  conoscere  se  essa  è iiilrava- 
scolnre  o esiravascolare.  Jissendo  in- 
tnivascolare,  eonvieii  prima  nvver- 
(ire  se  dipenda  o no  dalla  condizione 
dinamica  morbosa  del  vitale  movi- 
mento. In  tal  raso  ella  avrà  il  ca- 
rnllere  della  mobilità,  e andrà  c ver- 
rà n seconda  dell' insorgere  o del 
rimettersi  dell’espansione  o della 
CQiilrazioii  vascolare.  Questa  è quella 
specie  di  eongestion  diiiainicu  che 


noi  diciamo  fìufsioiie,  e non  è nitro 
elle  un  effetto  della  dinamica  etio- 
palia. Coiiliiiuniido  ad  essere  intra- 
vascolare,  eliaiinala  la  causa  dina- 
mica, non  resta  clic  la  meccniiiea 
che  possa  render  ragione  dell’ im- 
pedito corso  del  fluido  e del  suo  ri- 
stagno. Ora  questa  causa  interna  o 
sarà  qualche  vegetazione  flocislica 
avvenuta  nel  vaso  stesso  fra  le  sue 
memliraiie,  o sarà  qualche  organo 
su  cui  o per  cui  passa  il  vaso,  af- 
fetto da  maliillia  struiueiilale  clic 
comprima  la  detta  ramìiicazioii  va- 
scolare , e cosi  perturbi  il  libero 
corso  de!  fluido  in  esso  contenuto. 
In  ambedue  questi  casi  l' etiopatia 
non  comincia  dalla  congestione.  Es- 
sendo poi  la  congestione  eslravnsco- 
lare,  questa  si  fa  o per  trasudaiiieii- 
li,  o per  esalazioni  accresciute,  0 per 
rottura  de'  vasi  stessi,  iVeI  primo 
caso  bisogna  conoscere  se  tuttora 
sussiste  quel  processo  Minpalicocha 
era  cagione  di  que’lrasiidameiili  o 
di  quell'  esalazioni  accresciute  : sus- 
sistendo il  quale  alleile  con  languida 
azione  in  confronto  della  esalazione 
la  congestione  resta  sempre  sinto- 
matica : è mestìei'i  pure  avvertire 
su  gli  assorbimenti  siano  essi  sor- 
ivlli  di  tal  eflicieiiza  conservuiiva 
che  possano  agire  in  maniera  cri- 
tica su  le  stesse  crilìebe  separazioni 
del  morbo.  Quando  dò  non  si  possa 
più  .sperare  o per  il  lungo  tempo 
trascorso  al  di  là  dagli  stadi  attivi 
della  malattia , o perchè  la  ste.ssa 
azioii  niecciinicn  della  congestione, 
fattasi  imponente,  opprime  le  forzo 
deiiiitrieiiti  e vacinitive  del  sislenui 
linfatico-venoso;  in  questo  caso  è 
giusto  di  tenerla  come  caiis.a  prima 
meccanica  di  tiitln  la  malattia,  e farla 
appartenere  alle  parainorfosiedi  que- 
sta seconda  specie.  Se  poi  la  con- 
gestione estravascolare  avviene  per 
rottura  del  vaso  stesso,  gli  è cliiurq 
che  la  cagioii  prima  de’  fenoineiii 
etinpalici  sarà  nella  lesione  di  fab- 
brica del  vase  c non  nella  conge- 
stione. Ma  sanno  bene  i chirurghi 
come  freiiiieiiti  volte  si  dieno  san- 
guigne coiigeslioiii  per  la  iiiedesinin 
causa,  le  quali  pur  rimangono  ad 
aggravare  i visceri  delle  cavità,  seb- 
bene la  ferita  del  rase  siasi  rum- 
iiiurginata.  Ecco  pertanto  l’altro 
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caso  in  cui  la  congestione  sarebbe 
a riguardarsi  come  causa  primaria 
ineccHtiìca  di  tutta  in  complesso  la 
susseguente  etiopatia. 

Finché  i patologhi  si  sono  tratte- 
nuti e si  tratterranno  nelle  oziose 
dispute  della  congestione  attiva  e 
passiva,  e delle  differenze  fra  la 
congestione  e il  ristagno,  non  sa- 
liranno darci  che  nuove-  voci,  come 
sono  la  eiiormesi  e V oiigioidesi,  le 
quali  non  spingeranno  mai  d’un  sol 
passo  la  teorica  delle  congestioni  al 
di  là  da  quello  che  ne  Tasciarono 
insegnato  gli  antichi,  e questo  feno- 
meno cosi  ovvio  in  pratccu  non  sarà 
mai  giustamente  valutato. 

§ 12. 

rarieUÌ  diagnostiche  dell’ etiopalic 

meccanico-organiche. 

Discorse  per  tal  modo  le  due  specie 
in  che  per  noi  si  divide  il  genere  unico 
della  paramorfosie,  ne  rcstaoraa  com- 
pimento della  dottrina  di  questo 
genere  stesso  di  morbi  di  ricavarne 
dall’empirismo  qiie’ principali  esem- 
pi, attorno  alle  forme  diverse  dei 
quali  l’analisi  abbia  operato  in  guisa 
che  resultino  essi  come  altrettante 
prove  cliniche  del  principio  patolo- 
gico induttivo  che  ce  le  fa  deter- 
minare per  etiopatie  meccanico-or- 
ganiche. Nel  che  fare  considereremo 
ambedue  le  specie  promiscuamente, 
prendendo  ora  per  norma  piuttosto 
la  varietà  primitiva  della  forma.  Im- 
porta sninmameiite  olla  patologia  il 
super  bene  valutare  questo  sommo 
genere  di  morbi,  abbracciando  esso 
la  inag"ior  p.irte  delle  malattie  cro- 
niche. La  sua  validità  clinica  sareb- 
be sempre  limitata  e imperfetta  se 
non  si  estende  a tale  estesissima  fa- 
miglia di  affezioni,  delle  quali  le  ol- 
tre patologie  o generali  o analitiche 
che  tinora  si  conoscono^  c’  indicano 
appena,  come  altrove  dicemmo,  una 
ruota  nomenclatura. 

§13. 

Con  forme  di  febbri. 

IVelIn  min  storia  delle  perniciose 
di  Homo  è rimembrato  il  caso  di 


una  febbre  intermittente  con  sinto- 
mi perniciosi  di  vomito  negli  accessi, 
prodotta  e montenuta  da  uno  stea- 
toma  uterino.  Parlano  i pratici  «li 
alcune  intermittenti  nate  da  cibi  ìn- 
digesti  o da  altre  sostanze  inghiot- 
tite ìnassimilabili.  Le  quali  gravose 
ed  incomode  alla  cavità  del  tubo  ali- 
mentare, e sopra  questo  agendo 
meccanicamente,  suscitarono  poi  in 
seguito  de’ turbamenti  nel  moto  vi- 
tale, massime  del  sistema  sanguigno, 
donde  la  febbre.  E questa  assumeva 
tipo  intermittente  in  soggetti  a quella 
periodicità  abituati,  o trovantisi  in 
luogo  o in  stagione,  dove  le  cause 
esterne  di  caldo  diurno^  e notturno 
freddo  fossero  state  tali  da  indurre 
quella  maniera  di  periodo  nelle  con- 
trazioni ed  espansioni  dinamiche. 
Oneste  febbri  ribelli  a qualunque 
antiperiodico  non  si  curarono  che 
con  emetici  o purgativi.  Si  pensi  il 
medesimo  di  tutte  quante  le  febbri 
di  qualunque  tipo  che  diconsi  ga- 
striche, ove  siano  veramente  origi- 
nate e mantenute  dalla  presenza 
d’un  agente  meccanico  irritante  nel 
tubo  intestinale. 


§ 14- 


Con  forme  di  flemmasia. 

j\'on  neghiamo  che  a qualunque 
etiopatia  meccanico-organica  noli  pos- 
sa associarsi  la  flogosi.  i\e  è un  esem- 
pio frequente  e palmare  In  inliam- 
mazione  adesiva  che  soprannasce  ai 
ferimenti.  (Ji'ediamo  altresi  che  molte 
delle  malattie  istrumeniali  siano  pro- 
duzioni di  flogosi.  Ma  vogliamo  in- 
sieme dichiarare  come  ci  sembri 
spessissime  volte  erroneo  il  giudi- 
zio de’ moderni  flognsisti,  nel  tenere 
per  flogosi  certe  organiche  degene- 
razioni, certi  infarcimenti  glandn- 
lari  che,  se  ne  sono  il  prodotto,  non 
è per  questo  che  abbiano  a reputarsi 
flogosi  ànch’esse.  In  un  inferimt 
affetto  da  vìzio  precordiale  consi- 
stente in  una  oslcogenesi  dell' arco 
deH’aorta,  le  forme  di  flemmasia  sì 
negl’ insulti  ortopnoici  cui  andava 
ad  ogni  poco  soggetto,  si  negl’  inter- 
valli tra  l’uno  c l’altro  di  questi, 
erano  cosi  illusorie  che  non  pochi 
medici  tolsero  la  condizione  essen- 
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zialo  di  ({Ilei  rnorlx)  per  unti  Qogoiii, 
c gli  cìccessi  asmatici  per  cfl'etlo  del 
riaccendersi  di  essa.  E con  questo 
falso  principio  portarono  i salassi 
lino  al  numero  di  trenlatrè,  e prima 
di  snuiicare  la  supposta  (logosi  sra- 
dicarono la  vita.  J.,’ apertura  del  ca- 
davere dimostrò  Tarco  dell’ aorta 
in  vari  punti  ossificoto,  ninna  trac- 
cia di  flogosi,  versamento  linfare 
alle  pleure  ed  entro  il  pericardio,  e 
confermò  così  sotto  gli  occhi  mede- 
simi di  alcuno  di  que’  flognsisti  la 
verità  della  diagnosi  slaliilila  in  un 
vizio  precordiale  <lal  Bufaliiii  e da 
me.  Come  adunque  gli  cileni  mec- 
canici su  le  parti  adiacenti  d' una 
lisconia  per  esempio,  il’ un  polipo,  di 
un’  arteria  ossificala,  di  un  ancuris- 
sma  possono  mentire  tulle  le  forme  di 
ima  flemmasiii  di  quell’organo  dove 
sembrano  aver  sede;  così  quelle  su- 
bite congestioni  massimamente  san- 
guigne che  avvenir  possono  per  ef- 
fetto meccanico  d’una  potenza  qiia- 
liinqiie,  comcchè  assumano  forme 
dì  Qcininiisia,  non  sono  per  tanto 
subitamente  a tenersi  per  tali;  ma 
devonsi  valutare  per  quali  sono  real- 
mente, cioè  eliopalie  con  forme  che 
simulano  una  flogosi. 

§ ^5. 

Con  forme  di  esaiilemi. 

I\on  di  rado  lo  congestione  lin- 
fure  delle  estremità  che  riconosce 
per  causa  la  compressione  mecca- 
nica di  qualche  tronco  sanguigno  si 
copre  d’ttii  esaiitenia  vescicolare, 
d’uno  risipoln  Questa  suol  pure 
essere  effetto  di  zavorre  gastriche, 
e specialmente  di  congestione  bi- 
liosa. Chi  conosce  la  sintoniatologia 
della  elmintiasi,  e quella  di  alcuni 
veleni  che  agiscono  meccanica- 
niente  irritando  la  mucosa  ente- 
rica, conosce  insieme  quanto  spesso 
si  associ  la  forma  esantematica  n 
siffatte  eliopatie.  Però  in  simili  in- 
contri è da  avvertire  che,  per  es- 
sere la  eruzione  semplice  forma  etio- 
piilica,  è necessario  che  rapida  in- 
sorga su  la  cute  e cessi  con  insie- 
me il  cessare  dell'azione  della  causa 
meccanica.  Avvegnaché  se  si  affac- 
ciano coleste  sintumaliche  clllorc- 


scenze  dopo  lungo  tempo , lungi 
dall’essere  semplici  effetti  d’un  ra- 
pido consenso  (iiiinmìco,  sono  allora 
a riguardarsi  come  effetti  di  omo- 
patic  costituite  da  alterati  processi 
di  nutrizione,  ed  insorte  per  T in- 
fluenza permanente  su  questi  pro- 
cessi medesimi  della  malalliu  islru- 
meiilule,  o della  causa  meccanica 
avventizia.  Tal’  è la  pclecc/iia  cechi- 
inoticn  che  anche  senza  febbre  ta- 
lora s’affaccia  su  la  cute  de’bambini 
da  lungo  tempo  affetti  da  veruiina- 
zione.  Io  soglio  giudicare  egual- 
mente di  qualche  (orma  d’impeti- 
gine che  talora  veggo  insorger  in 
questo  genere  di  eliopalie. 

§ »6. 

Con  forma  di  pro/lnuio. 

.Alcuni  pronavi  sì  della  parte  .su- 
periore che  della  inferiore  del  tubo 
gastro-enterico  riconoscono  per  cau- 
sa vizi  strumentali  allo  stomaco  oai 
suoi  orifizi,  come  pure  alle  intestina 
tenui  o crasse , c talora  in  queste 
ultime  la  slenocoria.  I fiussi  epatico 
e celiaco  sono  spesso  effetti  di  pura- 
morfosie  degli  organi  biliari  e delle 
ginndole  mesenteriche.  La  vermiiia- 
zione  porta  con  seco  spessissimo  il 
fiosso  mucoso  e anche  sanguinolento 
delle  intestina.  Il  polipo  delle  narici, 
il  polipo,  lo  scirro  ed  altri  vizi  stru- 
mentali dell’utero,  il  calcolo  in  ve- 
scicOj  portano  con  sè  forma  di  epi- 
stassi , di  nietrorragia , d’ urelror- 
ragia. 

§ i7. 

Con  forme  di  rilensione. 

La  pneumatosi  addominale  è fe- 
nomeno frequente  e talora  non  dis- 
giunto da  pericolosa  gravezza  per 
efi'etto  di  ernia  intestinale.  In  genere, 
ogni  dove  sia  compresso  i>er  cagion 
meccanica  un  canate  ove  liberi  iteb- 
bano  scorrere  i fluidi  organici,  for- 
ma morbosa  immeiliataineiile  conse- 
cutiva ne  è la  ritenzione.  F.d  io  cre- 
do che  le  croniche  affezioni  islru- 
inenCali  del  cuore , de’  vasi  precor- 
diali, del  polmone  e de’  visceri  del 
basso  ventre  assumano  la  forma  ìdio- 
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(Kiticn,  sia  nel  pericardio  o nelle  zione  tubercolare.  Questa  resiste  ad 
pleure  o nel  peritoneo,  più  spesso  n^ni  uziou  di  rimedio,  c non  cessa 
per  effetto  nieeeanico  turbatore  del  clie  con  rnsportazione  de’  mentoTiiti  ' 

firocesso  di  denutrizione  del  sistema  Uibercoletti.  Ma  non  è necessario  che 
infatico-venoso,  che  non  per  super-  la  paramorfosia  risieda  nel  tessuto 
siiti  0 lenti  processi  flogistici  do  quei  organico  del  nervo  stesso  o in  quello 
visceri  diflùsi  su  le  dette  membrane,  de  suoi  involucri,  per  simulare  una 
le  quali  non  raro  di  trovare  illese  neurosi  idiopatica.  Qualunque  altra 
nelle  più  imponenti  ritenzioni  lin-  affezione  isiruiuentale  od  anche  po- 
fnri  del  capo,  dei  torace  C dell’ ab-  tonza  meccanica  avventizia,  ludi  cui 
dome.  azione  morbosa  si  eserciti  prossima- 

mente ad  alcuno  de'centri  principali 
§ 18.  del  sistema  neuro-muscolare,  è alla 

a rinformare  d’  un  aspetto  nervoso 
Co»  forme  di  neurosi.  la  fisonomia  del  morbo.  1 vizi  istru- 

mentalidel  tubo  gastro-enterico  spes- 
La  tessitura  organica  de’ nervi  va  so  appariscono  sotto  forma  d'ipocon- 
soggelta  a paramorfosie,  dalle  quali  driasi.  i\on  v’  ha  l'orma  nervosa  con 
|iiiò  aver  principio  un' affezione  che  che  non  sappia  mostrarsi  il  vizio 
vesta  e simuli  tulle  le  sembianze  di  precordiale.  Le  paramorfosie  del- 
mm  neurosi  costituita  da  idiopatia,  l’utero  hanno  il  più  spesso  forme 
Le  osservazioni  c l’ esperienze  di  d’ istei-ismo.  Quanti  fenomeni  ner- 
Soemmering  sui  vizi  organici  dei  vosi  noti  suol  presentare  l' clniin- 
neni,  non  che  quelle  di  Morgagni,  tiasi!  .■Mlrctlanlt  se  ne  possono  ve- 
di Coopinann  e di  altri  confermano  dere  acconipagnantisi  alla  dentizio- 
questo  vero.  Sui  nervi  inetton  sede  ne  morbosa  nella  memoria  lodatis- 
anehe  i tumori  fibrosi  e cancerosi,  siina  dell’. Alberti  De  denlihus  sero- 
Mnrandel  ha  osservato  un  cancro  liiiis.  Ma  un  notevolissimo  caso 
nel  nervo  safeno  esterno.  Diipuytren  narra  il  .Mangeto  di  una  giovinetta 
ha  estirpato  una  produzion  canee-  d'anni  dieci  che  sotlerse  gagliar- 
rosa  che  aveva  sede  nel  nervo  tibial  dissimc  convulsioni  con  perdila  nl- 
posteriore.  Così  Dubois,  Martin  , tcrnativa  ora  della  vista,  ora  dello 
\Viirdrop.  I tumori  poi  libro-cellu-  udito,  ora  della  favella,  s^nza  però 
tosi  sono  in  gran  numero  stali  os-  che  le  sue  facoltà  intellelluali  fos- 
scrvali.  Everardo  Home  ne  ha  in-  sero  mai  lese.  Cagione  di  questi  sin- 
cmilrati  della  grossezza  irun  uovo  tomi  fu  un  tumore  glanduloso  e qua- 
di  pollo  sopra  il  nervo  muscolo-eii-  si  cartilagineo,  che  si  estendeva  liin- 
laneo.  D’ordinario  queste  affezioni  go  tulle  le  vertebre  lombali,  (hisi 
Hccompagnate  da  forme  nervose  pi  e-  non  dissimili  di  neurosi  le  più  stra- 
senlaiio  quel  carattere  esclusivo  del-  iie  e spaventevoli,  originale  da  etio- 
1’  etio|)atie  meccanico-organiche  dVlla  palle  ìstrumenlali  raccuiilansi  da  Por- 
priina  specie,  dell'essere  cioè  riliclli  tal,  da  Tissot, da  Viridet  e da  quanti 
ni  mepi  di  terapia  medica  i jiiii  ap-  altri  ex  professo  trattarono  delle  ma- 
prnpriali,  e non  ammettere  che  la  laltie  nervose, 
estirpazione,  in  siffatte  manieie  di 
lesioni  devonsi  pure  riportare  certi  § 10. 

tiiccoli  tumori  rotondetti  mobili  sullo 

in  pelle  eccessivamente  dolorosi  alla  yieverteuza  clinica, 

pressione,  qualche  volta  nudliplicali 

sul  medesimo  soggetto,  e producenti  Onde  sia  giustamente  valutato  il 
i più  strani  e pervicaci  fenomeni  di  carnltere  di.ignoslico  diverso , sotto 
neurulgia.  Questi  tumori  talora  fi-  il  quale  può  presentarsi  una  para- 
hrosi,  talora  cistici  sembrano  sviliip-  inorfusia,  è ineslieri  avvertire  con 
pali  0 negl'involucri  nervosi  o nel  diligenza,  se  le  forme  si  riporUmo 
tessuto  stesso  de’ nervi,  in  modo  che  con  diretta  cateiiazione  sino  al  cen- 
ile resta  vizi-itu  la  loro  fabbrica.  Che-  Irò  eliopatico,  sicché  abbia  da  aversi 
*eb!en.  Camper,  (.'baussier  hanno  nar-  in  vista  Ini  solo  come  causa  prima- 
rato  alcuni  esempi  di  siffatta  alle-  ria  ed  unica  de’  sintomi  ; o se  iii- 
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vt're  questi  riconoscano  per  cansa 
loro  qiialclie  oinopatin.  Perocché 
tante  \olte  la  setnliianzn  diversa  di 
liti  morbo  elinpalico  non  si  limita 
alle  sole  forme,  ma  deriva  da  <iiial- 
che  processo  morboso  otnopatico  che 
si  è congiunto  alla  condizion  palo* 
Intrica  primitiva.  L’esmne  delle  |)nrti- 
roliii'i  predisposizioni  deiriiidividno, 
e più  d’ogni  altro  il  tempo  da  che 
dura  l’alTezione  meecanieo-orsanica 
o della  prima  o della  seconda  spe- 
cie, fonderanno  o allontaneranno  il 
sospetto  della  derivazione  di  i|uelle 
forme  piuttosto  dal  primo  centro 
morbosi>,  che  ilal  secondo  concomi- 
tante. Il  che  sarà  ineplio  chiarito 
<inve  in  particolare  parleremo  delle 
emopatie. 

CAPITOLO  II. 

OnOI^E  KEC'OXDO 
DEM..!  Cl.VSSti:  PRI.n.t. 

ETIOPATIE  MS. onditi 

S 1- 

GE.XERE  l'.MCO. 

PAR.tCI^EStE. 

lino  de*  primi  a ridurre  il  vital 
movimento  ad  una  forma  centri])ela 
centrifujra , cioè  alta  contrazione 
e,l  alla  espansione,  dietro  l’esempio 
de’ Greci,  si  fu  il  Ballivi  nostro;  al 
quale  non  parve  die  questo  princi- 
pio teoretico  punto  contrastasse  l'em- 
irismo  ippoeratico  di  cui  epii  fu 
anditore  cahiissimo  _e  sejtuaee  co- 
stantissimo. Che  anzi  epti  conolibe 
come  quella  condizione  (isiologica  o 
patologica  della  tìhra,  essendo  per  sè 
stessa  evidente,  era  la  sola  che  si 
potesse  mettere  in  rajiporto  con  le 
cause  evidenti  , dalla  indagine  delle 
(piali,  alla  maniera  d’ Ippncrata,  egli 
solca  ricavare  la  cognizione  de’  mor- 
hi.  Per  la  qiiul  cosa,  essendo  indi- 
sjiensahilc  l' ammettere  mi  genere  di 
morbi  costituito  nella  sola  altera- 
zione del  viial  movimento,  il  riguar- 
dare «jncsl' alterazione  con  un  tal 
principio  induttivo,  tton  solo  si  o[i- 


pone,  ma  deriv.»  diivUamaiite  di 
Quella  sintesi  empirica,  che  dicennno 
dover  esser  il  fondamenti)  d' ogni 
legge  di  patologia  generale.  Kil  è 
appunto  per  questa  necessaria  allean- 
za in  che  il  dinamismo  patologico 
(lehbe  trovarsi  coi  puro  fallo,  che 
noi  lo  riguardiamo  in  un  mudo  del 
tutto  diverso  da  (piello  viene  adottato 
dai  dinamici  odierni:  e lo  restrin- 
gintno  in  certi  limili  e sotto  certe 
condizioni , che  non  potranno  appa- 
rirci che  o vanamente  faziose  o poco 
veggenti  quelle  scuole  che,  per  aver 
trovato  in  molle  parti  erroneo  il 
dinamismo  odiei-no,  lungi  dal  sotto- 
porlo freddamente  alla  critica  della 
ragion  pratica,  lo  hanno  negato  of- 
faltoj  lusingandosi  clic  il  cambiar 
nomi  alle  cosi;  dove.sse  parere  l'a- 
ver aperto  una  nuova  strada,  sicco- 
me hanuo  fatto  ricorrendo  alla  ir- 
ritazione  e allo  spiuiino.  Ed  è ben 
da  dolersi  die  contro  (piesta  pre* 
tensione  si  siano  imbrattate  tante 
carte  polemiche  atrulto  imitili;  men- 
tre a confutare  si  doveva  , a parer 
mio,  tenere  quel  modo  ste.sso  usato 
da  un  antico  filosofo  contro  l’altro 
die  negava  il  molo;  camminargli  di- 
nanzi . e tacere. 

(Voi  ahhiamo  ain!iics.so  due  ma- 
niere di  movimento  vitale  nro|irie  a 
ciascuna  libra  tanto  muscolare,  ch.‘ 
nervea  , die  cellulare,  ec.  ; maiiieiv 
che  sono  sempre  le  inedesiine  o ven- 
gano eecilale  passivamente  da  po- 
tenze dinamii'he,  o insorgano  alli- 
vimienle  pi'f  1’ efi"!cien.za  conservati- 
va. Tulle  le  potenze  jiossoiio  uveiv 
un  modo  d’agire  dinamico  su  la  li- 
bra. .Ma  propriamente  dicon-«i  per 
noi  dinamiche  quelle,  nelle  varie  ma- 
niere d’agire  (Ielle  (inali  primeggia 
razione  che  hanno  sul  vital  movi- 
mento a informarlo  della  contra- 
zione o (Iella  espansione.  (Juiudi  al- 
lorché queste  potenze  esterne  od  ÌJi< 
terne  eccedono  la  norma  alla  quale 
obbedisce  sidolevolmenle  la  libra  lo- 
ro sottoposta  ; allorché  esse  non  ba- 
stano a sostenere  qud_  sufìicient.* 
grado  di  espansione  o di  contrazio- 
ne,  che  è necessario  alla  manifesta- 
zione di  vita  di  (jneslo  o (|nel  si- 
stema, diventano  esse  (tinaoiicameii- 
te  morbose  , e eostiluiscnno  morbi 
appartenenti  alTordine  secondo  dcile 


I 


Digitized  by  Coogle 


771 


6liiip«lie;  essiMiila  neci’Siariii  iillu 
dunizioiie  <lol  morbi)  la  prc^oiiza 
della  cati.ia  remota. 

Come  nello  stato  fisiologico  v‘ lia 
Uim  conlitma  antitesi  dinamica  fra 
la  contrazione  c l'es|)ansione  di  cia- 
scun sistema  in  sè  stesso  e in  raii- 
porto  con  pii  altri,  senza  la  i[uale  il 
inovimento  vitale  tenendo  mia  sola 
forma  e univei-s.de  finirebbe  col  ees 
sare  alTatlo  , e con  esso  eesserebbe 
insieme  opni  manifestazione  di  vita; 
così  nello  stato  patulopico,  ((tiando 
il  detto  inovimenlo  si  fa  morboso 
in  una  parte , coesiste  sempre  con 
maniere  contrarie  di  movimento  in 
altre,  l'oiebi^  non  è rlie  nello  stalo 
assai  prossimo  alla  morte  per  ef- 
fetto dì  violenta  potenza  dinamica  , 
die  r attività  dei  movimenti  fibrosi 
contrari  in  altre  parti  resta  sopraf- 
fatta e vinta  da  <|ne!la  forma  espan- 
siva o coiilr.iUiva  che  vi  destò  essa 
potenza,  e che  mm  sola  maniera  di 
moto  impossessatasi  di  tutto  il  si- 
stema none  termine  alla  manifesta- 
zione (li  Vita. 

Ma  è leppi;  di  dinamica  animale 
rlie  mollissime  catennzioni  di  mo- 
vimenti nello  stato  fisiologico  pos- 
Si'Mo  aver  luogo,  c proceder  tutte 
hI  tempo  stesso,  senza  punto  turbarsi 
reriprocamente.  Egli  è del  pari  im- 
possibile nello  sCito  patologico  lìn- 
clié  dura  la  vita  il  concepire  che,, 
all.i  fonila  din.miica  e.spansiva  o con 
Iralliva  indotti  per  la  presenza  di 
mia  l’olenz.i  diìiiimica,  non  succeda 
ili  i|iiulclie  altra  parie  come  attivo 
un  moto  contrario.  Qiiindi  nel  tutto 
insieme  della  etiopatia  dinamica  vi 
ha  sempre  ima  par(iriiie%ia  o irre- 
polarita  e sproporzione  ne’  movi- 
menti, sebbene  la  parte  che  obbedi- 
sce alla  presente  potenza  debba  tro 
virai  o in  eoiilrizione  o in  espan- 
sione, secoiidi)cliò  è la  maniera  di- 
namica d"  agire  di  quella. 

I caratteri  propri  di  questo  genere 
di  morbi,  se  si  riguardino  come  efio- 
piifie,  sono  di  sussìstere  per  |.i  pre- 
senza della  causa  remobi , e di  non 
cessare  eli.;  dopo  o poco  rimossa 
quest.!  : di  vestire  una  forma  locale 
Ci  rrispondente  al  modo  d’agire  della 
causa  stessa  : di  tenere  un  ali  lamento 
clic  non  lui  veruna  regolurii.*  nè  pe- 
riodo necessario^  di  avere  un  uvodo 


di  terminazione  acritico:  di  non  nu- 
dar eongiiinti  a caiigiameiiti  profondi 
idiopatici  della  mistione  solido-nmo- 
ralekali  non  presentare  m irbosì  pro- 
dotti nè  spontanee  risoluzioni  di  co- 
lesti caiigiameiili  medesimi.  I carat- 
teri j)oi  dell’ oi'di/ie.  oltre  a quell  i 
di  dipendere  da  potenze  agenti  di- 
namicamente, sono  il  non  essere 
essenzialmente  congiiinte  a veruna 
allera.'jone  anatomica  di  tessuto,  e 
l’ esser  curabili  con  potenze  pari- 
menti diii.miiche  nelle  (piali  primeggi 
nn  modo  d’  agire  contrario  a quello 
che  destò  la  mal.iiliii.  I caratteri  lì- 
nahnenle  partieuiarì  del  (jenerc,  par- 
tono tutti  dalle  leggi  diiiamiclu:  fi- 
nora per  noi  stabilite  (cap.  2,  lib.  I) 
e da  quelle  che  ia  questo  capo  s.i- 
ranno  nlleriormente  proposte. 

§ 

Della  (Ubolezzii  e del  viyore  aìiolnln. 

alterazioni  essenziali  e perni  i- 
neiili  della  forza  eoiiservativ.i,  coni.; 
quelle  che  non  ponn.i  nè  cominciare 
nè  sussistere  che  quali  eifetti  imme- 
diati di  cangiamenti  nel  processo 
dell.i  vegetazione  organica,  non  co- 
.slitiiiifeoiio  per  noi  malattia  dinami- 
ca. Oliindi  nella  malattia  dinamica  è 
esclusa  ogni  idea  di  vigore  realmente 
acerescìnto  in  modo  positivo  e co- 
stante o di  assoluta  debolezza , i 
(piali  due  stali  morbosi  iinportarri 
un  prnee.ss'i  idiopatico  o cìiimico- 
org.tnico  d’ipeilrofM  o d’ipotrofia, 
c non  lina  semplice  alterazione  di 
movimento.  ()iiai  è diiiiqne  lo  st  il  > 
della  forza  vitale  nelle  paraeiiiesie 
(Jnell.i  somm  i di  vii.di  poteri,  ossia 
quella  forz  i (»rganica  ili  cui  è già 
in  possesso  la  taeoltn  eonservalìva  : 
quella  energia  che  per  un  momen- 
taneo isolamento  fisiologico  si  so- 
stiene alcun  tempo  disciolta  dalle 
pertinenze  assimilative  : quella  forz a 
che,  sotto  II aa  maggior  flussione 
d’imponderabile  nervoso  o di  san- 
gue, nel  tumulto  stesso  dinamico , 
può  trovarsi  insieme  con  colesti  suoi 
fonti  ioiupiahd aleute  distribuita  o 
aecnmiilata,  è ([nella  sola  che,  con- 
giunt.i  alla  forma  espansiva  o con- 
ti*ullivii  del  morboso  movimento  , 
costituisce  wy  accidentale  e passaij- 
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giera  iltbolezzn  o \iporiii.  Qui  il  fiv 
iiomeno  di  foizii  u«Tfsc-iiii;i  « ili- 
ininuitii  non  c il  prima  uLmih*iUo 
morboso.  Il  canaio  fa  ss  io  ita  riti,  po- 
lendo eompeli're  od  enlrmnlie  le  lor 
ine  di  coiili'oziuiie  e di  espansione, 
in  entrambe  (iiió  trovarsi  il  conse- 
cutivo fenomeno  dell’  aumento  o di- 
minuzione .monicntaneii  di  forza.  Il 
nriino  eleni'-nlo  morboso  è sempre 
la  forma  dell*  ercìlumcnto  ; perchè 
a questa  tien  dietro  il  conato  (lus- 
sionario,  n questo  il  concorso  mag- 
giore 0 minore  de’  materiali  orga- 
nici, a questo  l’energia  nmmentanea 
o il  languore  della  ibrza  conserva- 
tiva. Cosicché  il  precipuo  canone 
terapeulico  è sempre  quello  di  ri- 
mettere alla  sua  lorma  normale  il 
inuvimeiilo  fibroso,  e allontanare  il 
potere  dinamico  che  lo  mantiene  in 
istato  patologico.  Sia  questa  pec- 
lanlo  la  limitazione  del  nostro  di- 
namismo come  sommo  genere  di  ma- 
lattia. 

§ 3. 

Critica  tleW  atonia  e del  rilassa- 

mento- 

Due  voci  con  significato  sempre 
ambiguo,  e il  più  delle  volle  erro- 
neo, sono  queste  che  s' impiegano  a 
determinare  certi  stati  patologici 
della  libra.  Possono  pure  con  esse 
considerarsi  insieme  i torpori  , le 
concidcnze,  gli  stali  di  controstimolo, 
di  eccitamento  depresso,  di  debolezza 
diretta  c indiretta  di  ultiuanli  mo- 
derni. 0 vogliamo  noi  esprimere 
eoli  sillatle  Voci  mio  »lalo  dinamico, 
o un  eliimico-orgaiiico , o un  mec- 
eaiiieo-urgHtiieo.  Se  debbono  valere 
a t sprimere  imo  stato  «liiiamieo , 
esse  non  lianno  per  noi  nessun  si- 
gnificato, mentre  si  nella  contrazione 
cdie  nella  es|)aiisimie  inoi  hosa,  sinché 
sliuinu  ne’ limili  <lel  diimmismo  or- 
ganico, non  è mai  atonia  nè  rilas- 
sameiilu  ; ma  onzi  la  tcnsion  Conica 
lilii’osa  può  trovarsi  Hccrescìuta  si 
nell’  ima  che  nell’  ultra  specie  di  ino- 
viinenlo,  e si  nella  parte  dove  que- 
sto è passivo  per  la  presenza  a’  un 
potere  dinamico,  come  in  quelle  ol- 
ire parli  dove  insorge  attivo  per 
coiilraimileiiza  vitale.  Jmperoccliè 


(|uando  non  v’  è espansione  bastante 
per  iiisunicienza  di  potenze  espan- 
sive, (lev’  esservi  eccesso  di  contra- 
zione; così  quando  le  potenze  eon- 
traltive  non  sono  atte  a suscitare 
nella  filini  un  sufficiente  grado  di 
contrazione,  questa  insorge  con  nm- 
vimcnlo  morboso  espansivo.  IJui  la 
somma  della  forza  organica  non  can- 
gia ; cangia  solo  la  iormu  dinamica 
con  che  ella  si  manifesta , cangiano 
solo  l’ordine  coi  rapporti  fra  le  due 
mnnierc  di  inoviinenli  con  che  ella 
si  svolge.  £sC  aiilem  id  siiujuìare  in 
Omni  wcitanliuin  art  ione , viriim 
funcliones  accelerar i (juidem , sed 
nullo  modo  forliorcs  in  se  fieri,  sen- 
salìoncs  igilitr  ocyssiine  conliyere 
vinidinresgne  esse,  motusqne  omnes 
crehriorrs,  ncque  lamen  ipsam  ejfi- 
cienliam  rohiistiorem  fieri.  Sprengel. 

Per  i quali  principii  fondati  su 
l’antitesi  diiiamieo-orgmiica , pro- 
pria de’  corpi  viventi  come  organi- 
smi, e in  necessaria  dipendenza  e 
rapporto  con  l’antitesi  dinamica  del- 
la natura  esteriore,  perdono  ogni  va- 
lore scientifico  1’  espressioni  ai  ecci- 
tabilità o poter  sensorio  esaurito  o 
accumulato,  e quindi  le  debolezze 
dirette  o indirette  : tutte  voci  ado- 
perale per  sostenere  la  erroneità  dei 
principii  della  universalità  dello  sti- 
molo o dell’ eccitamento. 

Se  poi  con  la  voce  atonia  c le  al- 
tre sopraindicate  che  la  somigliano 
vogliamo  intendere  un’ assoluta  de- 
bolezza della  forza  organica , siamo 
fuori  delie  pertinenze  del  nostro  di- 
namismo; mentre  la  condizìon  pa- 
tologica c sempre  in  tni  casi  nell.n 
deficiente  vegetazione  animale  , e 
quel  languore  ne’  movimenti  fibrosi 
cui  darebbesi  il  nome  di  atonia  non 
sarebbe  che  un  sintoma,  e non  co- 
slìtuirebba  mai  per  tal  modo  il  som- 
mo genere  della  malallia.  Se  non 
che  anche  quando,  costituita  l’ idio- 
patia, le  alierazinni  diiiamiche  pas- 
sano ad  essere  sintomi  di  essa,  nein- 
meiio  qui  noi  vediamo  sempre  ca- 
duto in  prostrazione  il  vilal  movi- 
mento ; ma  vediamo  bensì  darsi  i| 
nome  di  atonia  a quello  stato  di 
contrazione  che  a grado  a grado  va 
dilatandosi  per  il  sistema , e pren- 
dendo sempre  maggior  intensità  e 
maggior  dominio.  1 prnlici  ordina- 
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lìanìcate  ctiiamnno  atonia  quel  ve-| lassnmento,  che  è la  rigidezza,  la 
di-re  i innviineiili  febbrili  illungui-  quale  nuderebbe  collocata  sotto  i 
dirsi,  succedere  il  coma  al  ^ervìgilio,  cualiti.  (Juesti  due  stati  consistono 
i jiolsi  farsi  celeri  e piccoli,  le  estre-  in  una  coerenza  pennnnenteniente 
mitù  farsi  fredde,  impallidirsi  e irri-  accresciuta  o diminuita.  Tanto  l’e- 
gidirsi  la  cute,  ec.  Ma  questi  non  spnnsìone  diiiumicu  che  la  cuntra- 
sono  altro  che  sintomi  che  trae  seco  ziune  hanno  un  limite,  al  di  là  del 
il  momento  vitale  di  contrazione  sue-  umile  ne’  tessuti  fibrosi  le  affinità 
ceduto  all' energia  del  momento  vi-  della  cbimica  viva  cominciano  a ce- 
lale espansivo.  Ad  una  profusa  emor-  dere  al  potere  dissolvente  del  chi- 
ragia  succede  la  sincope.  E qui  pure  mismo  esterno.  In  uuesti  due  stati 
si  grida  subito  all’atonia;  quando  s’impiegano  i metodi  emollienti  o 
invece  essa  non  è che  uno  dei  gradi  astringenti , secondochè  si  tratta  di 
i più  elevati  di  contrazione  del  si-  indurre  maggior  coerenza  nel  rilas- 
stema  cardiaco,  che,  soperchiando  e samento,  o (li  minorarla  nella  rigi- 
impedendo  la  diastole  arteriosa,  il  dita,  i quali  metodi  non  ogiscono 
circolo  si  ferma,  e tacciono  il  cuore  che  meccanicamente.  L’ ascile  che  si 
ed  i polsi.  Ed  è la  sincope  feno-  cura  per  compressione,  alcuni  edemi 
meno  di  attività  si  energica  in  certi  dtdie  estremità  che  si  curano  con 
casi  che  sospende  il  flusso  cruento  lo  stesso  metodo,  certi  ingorgili  va- 
e sollecita  i processi  di  riparazione  scolari  cronici  die  profittano  deli’a- 
del  materiale  organico  perduto,  te-  bliizioni  saturnine o d’altra  maniera 
neiido  sospesi  i movimenti  espan-  di  astriiigeiili,  la  celebre  cura  falla 
sivi  che  sempre  portano  con  se  dal  Van  Suidcii,  togliendo  la  las- 
(jualche  grado  di  denutrizione.  E sozza  della  filira  esterna  mercè  di 
die  i processi  chimico-organici  di  una  fasciatura  compressiva  generale 
nutrizione  .si  operino  meglio  sotto  di  lutto  il  corpo,  come  prove  clini- 
il  predominio  della  contrazione  di-  die  di  qiiaiito  asseriamo , mi  pare 
iiamicu,  è manifesto  per  la  digestio-  conducano  al  corollario,  die  l’atonia 
ne  più  energica  nello  stato  di  sonno,  e il  rilassamento  non  come  dinamici, 
jiel  vegetare  più  cospicuo  d' alcuni  ma  solo  come  comliziaiii  meccanieo- 
aiiimali  letargici  ibernanti , c dirò  organiche  debbano  essere  valutale, 
pure  per  quello  stato  di  contrazione  e nulla  più. 
die  predomina  ne’ movimeiili  vitali 
di  alcuni  convalescenti,  determinato  8 '*• 

^dall'elficienza  conservativa  onde  me- 
glio rompiro  gli  organici  neces-  Dei  movimenti  retrogradi. 
suri  rifacimenti.  Se  adunque  anche 

con  un  fondo  diimieo  organico  di  iVon  mancano  autori,  fra  i quali 
debolezza  assoluta,  i movimenti  vi-  Darwin  e Sprengel,  che  ammettono 
tali  possono  manifestare  ima  tonica  il  movimento  inverso  iic’  vasi  san- 
iiitensitn  meravigliosa,  io  non  saprei  guigni,  linfatici,  e ne‘ nervi.  .Ma  ol- 
(|uaiido  nelle  iniuattie  dinamiche  (io-  tre  die  questa  teoria  benché  ingc- 
>e  la  loro  allerazioiie  forma  l’es-  gnosissinia  non  è generalmente  ri- 
senza,  o nelle  idiopatiche  dove  co-  eeviita,  le  inalattie  poi , che  si  vor- 
slilnisce  i sintomi  , io  non  saprei  rebbero  dai  fautori  di  essa  far  di- 
dissi quando  si  debhun  vedere  co-  pendere  da  colesti  moli  retrogradi , 
testi  torpori  o atonie  nel  vital  mo-  sono  senza  veruna  dinicoltà  riduci- 
liim-alu.  bili  sotto  la  contrazione  o l'espan- 

Propriameiitc  ]iiirlaiiilo  I'  atonia  e • siane  della  fibra  vascolare  organica, 
il  rilassamento  assoluto  delta  libra  Colesti  illustri  pensatori  conobbero 
non  è ammissibile  che  come  stato  esservi  un' attività  in  silTulli  inovi- 
meccanico-orgaiiico.  Il  loro  vero  po-  menti  ; non  potevano  richiamarli  ri- 
sto di  considerarli  in  patologia  sa-  lassnmeiiti , non  nloiiie , non  eccila- 
l'cbbe  là  dove  si  contengono  i prò-  menti  accresciuti  nè  sminuiti;  quindi 
lassi,  le  proddenze.  Cosi  v'ha  un  li  chiamarono  moti  inversi.  Ma  se 
altro  stato  parimenti  da  aversi  per  essi  non  avessero  giurato  su  le  nto- 
meccanico-organico  opposto  al  ri-  nie,  le  debolezze,  e gli  eccitamenti 
Pticc.  Voi.  I.  43 
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de’ loro  contemporanei,  bastala  quel 
sol  fatto  perché  avessero  M'dtito  co- 
me ridurcndo  il  moto  vitale  alla 
contrazione  e alla  espansione , in 
tuie’  moti  inversi  non  si  comprende 
il  piu  delle  volte  che  una  c<intra- 
zione,  la  quale  va  prendendo  domi- 
nio sili  moli  espansivi  della  lihra  va- 
scolare, dal  che  possono  seguitare 
tutti  que’  fenomeni  specialmente  di 
profluvio , che  il  zooiioinista  men- 
tovato e i suoi  seguaci  altrihuiscono 
ai  moti  relrogradi. 

S 5. 

//•,•//((  coiirjestiaiie  ttinomka. 

1']  frequente  fenomeno  la  coiipe- 
slioiie  dinuinìca  per  ell'etlo  di  con- 
trazione o di  espansione  fibrosa  del 
sistema  vascolare,  siano  queste  por- 
tate allo  stato  patolopicu  da  una  po- 
tenza dinamica,  oppure  dalla  stessa 
forza  conservativa.  Noi  dicemmo  di 
volerla  chiamare  piuttosto  flussiaiw, 
)ierché  questa  voce  la  distingua  da 
ijiielle  stasi  o ristagni,  clic  sotto  il 
■ itolo  di  congestioni  coiiteinpininmn 
come  etiopatie  ineccaiiico-orguniche 

0 feiioiiieni  loro  immediati  ; e perchè 
esprime  meglio  la  natura  tenipora- 
ria  e mobile,  a seconda  della  volu- 

1 ililiì  del  patologico  movimento  fi- 
broso che  ne  è la  causa  prossima. 
Per  le  stesse  ragioni  con  che  con- 
trastammo rulonia,  non  è per  noi 
amuiissihiic  la  flussione  dmnmica 
per  illanguidita  forza  motrice  circo- 
latoria. Perclié  questo  difetto  di 
forza  motrice  non  è poi  altro  nelle 
parneìnesie,  che  difetto  d’orgasmo  o 
d’ espaiision  vascolare,  che  è quanto 
dire  cuiilrazioiie  accresciuta.  Così 
la  flussione  dinamica  deblv  essere 
sempre  effidlo  di  moto  vascolare  ac- 
cresciuto, sia  pai  questo  di  contra- 
zione o di  espansione.  K il  togliere 
il  sangue  congesto  in  questi  casi  non 
sarebbe  il  mezzo  «liretto  di  cura- 
gione;  siccome  all’opposto  il  sa- 
rebbe se  essa  stasi  sanguigna  consli- 
liiisse  una  eliopatia  meccanico-or- 
ganica. Ma  invece  il  mezzo  diretto 
reropeiilico  egli  è l’ adoperare  po- 
tenze diiiamiclie  d’  un  modo  d’agire 
roiitrario  alla  espansione  n alla  ron- 
tnizioiie  morbosa;  perocché  rimessi 
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i vasi  ai  loro  naturai  inoviineiito, 
r umore  congesto  si  rinvia,  e si 
ristabilisce  l’ equilibrio  dell’irriga- 
zione. 

Ìj'  influenza  di  alcuni  poteri  di- 
namici della  natura  esterna  alla  ad 
iniliiiTe  fenomeni  periodici  su  1’ or- 
ganismo, ove  questo  sbu  cosliluilu 
<li  mobilissima  fibra , presenta  i 
più  stupendi  esempi  della  volubilità 
della  flussione,  a seconda  di  quella 
del  movimento  vitale,  il  che  in  al- 
cune delicate  lèminim;  si  renile  ma- 
nifesto quando  esse  si  trovano  sotto 
riiifluenzii  de’ periodi  lunari. 

Allorché  la  congestione  dinamiea 
è reiioiiieiio  consecutivo  della  contra- 
zione. non  si  forma  sempre  nell» 
stessa  sede  dove  questa  si  esercita, 
tanto  più  se  essa  è forte  e violenta. 
L’opposto  avviene  di  quella  che  S‘ 
glie  il  inovimenlo  espansivo. 

La  flussione  è talvolta  piuttosto 
l’elìelto  immediato  dell’antitesi  a- 
liva  dinamica,  insorta  con  sovercliio 
energia,  die  del  molo  eontralii- 
vo  espansivo  destalo  dalla  jinleiiza 
morbosa. 

.Ma  la  forza  conservativa,  quando 
si  svolge  con  proporzionato  movi- 
mento antagonistico,  e nello  stesso 
tempo,  promovendo  ima  maniera  di 
molo  vitale,  contraria  a quella  che 
obbedisce  alla  presenza  del  polere 
diiiaiiiico  morboso  att.i  a dissipare  la 
flussinne  col  ristabilire  in  islato 
iionnule  il  vitui  moviaienlo. 

S 6. 

Teoria  della  sincope. 

N'essiiir  altra  affezione  morbosa  mi 
pare  che  tanto  confermi  la  realt.à 
della  esistenza  delle  malattie  costi - 
luite  (la  semplice  alterazione  dì  vi- 
ta! iii'^vimeiuo,  e nondiiiieno  per  sé 
stesse  gravissime,  quanto  la  simuvpé. 
Tanto  dal  primo  suo  gra<lo  di  tipo- 
llinia,  che  dall’  ultimo  di 
I’  organismo  vivente  risorire  in  un 
istante  allo  stato  primiero  di  sanili! 
Oliai  cangiamento  di  organica  mi- 
stione andrebbero  qui  sognando  i 
parlicolaristì,  cangiamento  che  tosto 
si  di.ssipa  (tilvolla  con  mi  semplice 
sbrulib  d’acqua  fi-edda  su  la  faccii 
0 sul  petto?  Non  ha  qui  luogo  il  colU- 
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siiiornrc  quella  sincope  sinlomaliea  del  cuore  si  fermano  in  sisLole:  1- 

che,  succedendo  a gravi  peidile  di  faccia  illividisce  e sembra  emaciata. 

sangue,  si  fa  sinloma  prodosno  d'un’  AW/'e.i,  aciimiitaulur,  dice  Borsieri, 

iiffe/doiie  idiopatica,  costituita  dii  de-  oatli  sulniiUint,  iiicavaiitur,  iiionr- 

licieiiza  di  materiale  organico.  La  luiilnr,  tcmpuni  rollabioihir:  la  cute 

sincope  in  questi  casi  segna  il  prin-  è rigida  anserìna:  un  freildo  cada-  ! 

eipio  d'ima  nuova  malallin  idmpa-  verico  s' impossessa  di  tutto  il  corpo,  ' 

lica,  ed  è paragonabile  al  freddo  leb-  la  fronte,  il  collo  e il  petto  si  ba- 

brile  con  che  pur  cominciano  altrel-  guano  d'un  sudore  freddo,  vischiosn, 

tante  idiopatie.  La  sincope  che  (|ui  i inodoro  : il  molo  del  polso  e dei  ' 

consideriamo  è tpiellu  che  è immediato  I cuore  è per  lo  |iiù  iinpereellihile  ; <>  j 

effetlo  d’uiia  virdeiita  poteiUii  dina- I quando  si  f.i  sentire,  il  primo  colpo  i 

mica  espansiva  o eonlialliva.  Jj'im-  è quello  della  diastole.  (Jiiesta  se- 

provviso  pas.saggio  da  uii_  luogo  coiida  specie  di  sincope  dinamica  è 

fi'eddo  , e sicesersa,  una  gioia  im-  cssenzialmenle  costituita  da  un  jire- 

provvisu.  o un  istantaneo  terrore,  dominio  dì  movimenti  iilirosi  di  con- 

l’azion  dinamica  di  certi  veleni,  di  trazion  vascolare,  c a rimediarla  ab- 

cei  te  melili,  soglion  generare  questa  liisogiiano 'potei  i '.rmamiei  espansivi.  j 

malattia.  Àiirlie  i medici  umoristi  lo  ho  avuto  mezzo  di  accerturini  col 

hanno  riguardata  la  sincope  pri-  fatto  di  queste  due  maniere  diiuimi- 

inaria  come  nflezinne  dinamica.  Bor-  die  della  sincope.  Fui  condotto  ad 

sieri  ha  dello:  Causa  piojr/iiirt  ri-  istituire  nuove  ricerche  su  quesl'af- 

delur  esse  cordis  ri  saiujuiiiis  iiwliis  lezione  dall’ aver  veduto  nella  iiiler- 

ftilisceiis , filli  etiiim  pllis  miniis  in-  mitleiile  sincopale  questo  fenomeno 

terceplns.  L parlando  della  cura:  In  insorgere,  ora  nello  stadio  del  fred- 

parojri/smo  slatini  tiiolns  sainjninis  el  do,  ora  in  quello  del  caldo;  cioè  ora 

curdis  rxciletiir.  Ij’errore  comune  a nel  momento  deHa  conirazìuii  fibro- 

mollissimi  è stato  quello  di  rigiiar-  sa . ora  in  quello  della  espansione. 

darla  sempre  come  costituita  da  ato-  Oviesla  duplice  natura  della  sincopi- 

nia  e da  rilassamento;  cosicché  non  dinamica  aveva  fallo  dividere  gli 

'i  sia  altro  modo  di  curarla,  che  coi  antichi  medici  romani  in  due  fazio:ii. 

così  detti  stimolanti.  Quando  la  sin-  Si  sosteneva  dall’ una  parte  che  tn  i 

cope  è reflèllo  immcdialu  d'iiiia  po  sincoptici,  che  cliiamavano  cardiaci. 

lenza  dinamica  espansiva , il  cuore  la  condizione  essenziale  era  il  tiimor 

si  ferma  in  diastole:  la  faccia  im-  roiv/is  : dall’ ultra  la  str/clnni  fori/ is. 

pallidisce,  ma  appare  sublumidii  e I primi  ammettevano  la  sincope  eo- 

come  trasparente:  la  cute  è molle  me  morbo  febbrile;  i secondi  nega- 

t-d  elastica  per  un  certo  grado  di  vano  in  colesl’  tilYezione  il  sintonia 

turgore  in  die  trovasi  il  tessuto  cel-  febbre. 

lulare  subeiitanen  : il  calore  si  con-  Sorano,  die  era  alla  lesta  de’  pri- 
serva  alla  regione  del  petto  c del-  mi,  curava  la  sincope  con  aspersioni 
l'iibdome:  la  traspirazione  è calda  d’acqua  fredda  per  tutto  il  corpo: 
a fetida:  ogni  tanto  raiiimalulo  è esponeva  gl’ infermi  in  luoghi  freddi 
scosso  da  sussulti  convulsivi;  il  moto  ed  ombrosi,  come  erano  allora  gl'/- 
del  polso  e quello  del  cuore  per  lo  poyei  : teneva  su  la  regione  toracica 
più  non  è alTallo  spento;  e nel  sen-  le  spugne  inzuppale  di  acqua  fred- 
lirlo  dopo  essersi  termiilo  per  qual-  dissima,  e qiianuo  queste  comìncia- 
che  minuto  secondo , la  prima  pul-  vano  a intiepidire,  aveva  cura  di 
suzione  non  è quella  della  diastole  rinnovarle;  perocdiè  amisso  friijare 
ma  lidia  sistole.  In  questa  specie  di  non  valciU  fneere  deiisilalem.  Kmle- 
siiicnpe  v'Iia  dunque,  nn  predominio  mo  Temisin  nevi  aggiungeva  ."ielle 
assoluto  de’  inovinieiiti  fibrosi  d’e-  i clisteri  d’ncqua  fredd  i I secondi 
spaiision  vascolare,  e non  è curabile  praticavano  uaa  terapeutica  tutta  op- 
chc  con  poteri  dinamici  alti  ad  in-  posta;  esponevano  gl'infermi  alla  in 
durre  i mali  di  contrazione.  Ma  al-  soluzione:  gli  riseabbivano  con  asper- 
lorcliè  la  sincope  avviene  per  elTelto  sioni  e unzioni  calde  e uromaliclis : 
d]  una  subitaneo  violenta  potenza  per  rimedio  iiilerno  usavano  il  vino, 
diiiumica  conlraUiva,  i movimenti  .Ma  in  mezzo  a queste  dispuUiionv 
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I>eii  conobbe  Asclepiade,  che  cìascu- 
na  scuola  vedeva  solo  quella  parte 
»ii  vero  che  non  sapeva  o non  vo- 
leva veder  l’ ultra  ; e aniinuestrato 
ihtile  nroprie  os*ei’v azioni , amincl- 
leva  (lue  nutniere  diverse  diiiainiche 
(li  esistere  india  sincope  primaria; 
(■  nel  irattiirla  frifjidam  alque  c<ile- 
Ihcieiìs , et  roiilràriit  seinper  rebus 
DI  A/i  [xissiuiiibi/s  Nlehaliir  i). 

§ 7. 

SPEVIK  PKll\IÀ. 

PiR,i(UVESIK 

con- predami  Ilio  di  contrazione. 

l na  potenza  conlraltiva  maggiore 
(Ielle  naturali,  agendo  a lungo  e con 
V iolenza  su  la  fibra  organica,  può  co- 
siituire  questa  specie  di  puracinesin. 
iVella  quale  la  contrazione  diciamo 
essere  po, Miro,  percln*  ò (iiiello  stato 
(linaiuico  morboso  che  obbedisce  alla 
presenza  della  causa  remota , e nel 
([uale  la  configurazione  della  fibra 
corrisponde  al  modo  d’ agire  di 
(Itiella. 

A presentare  un  esempio  di  questa 
maniera  d'affezione,  togliamolo  dagli 
(■fletti  (l'una  potenza  coiitraltiva  co- 
mune, quale  è il  freddo.  Il  freddo 
esercita  azion  dinamica  positiva  su 
l.v  fibra  organica,  e fa  che  abbia  da 
prevalere  il  jiotere  di  contrazione  a 
quello  di  espansione,  cosa  die  non 
potrebbe  eHettuarsi  se  non  inducesse 
un  cangiamento  nelle  attitudini  or- 
ganiche, e se  nel  freddo  non  esistes- 
se In  capacita  di  esercitare  delle 
azioni  dirette  su  l'organico  tessuto. 
Oggi  valenti  chimid  e grandi  fisio- 
Inghi  si  arcordaiio  a rieonosccre  In 
esistenza  d'iin  principio  positivo  nel 
freddo,  avendo  osservalo  che  l'irra- 
diazione  di  questo  .segue  le  leggi 
con  le  quali  la  luce  s'irradia.  Tutti 
i fisiologhi  alemanni  poi  riconoscoiio 
il  freddo  come  una  una  polarità  del 
calorico  il).  Gli  cflelii  di  qui'stu  po- 
tenza possono  giungere  ad  un  grado 
estremo,  dal  più  leve  pallore  e tre- 
nior  (Ielle  membra  e dolore,  sino  alla 

1)  Ci  el.  Aerei.  De  Mudi.  .ttal.  1,  2. 

2)  Itrhm  tulle  (sr.ilfU’Orgsn.  p.  177. 
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mancanza  dei  senso  e del  moto,  stan- 
do sempre  nella  sfera  del  dinaiiismu. 
« Le  mie  sperienze,  diceva  Spallali- 
* zani , mi  oliblignno  a credere  che 
« la  mancanza  del  senso  c del  molo 
« in  sifiiili  casi  non  può  nascere  per 
<(  venm  conto  da  raflrcddamenlo  di 
« sangue,  come  pensava  il  Boerhaa- 
a ve , e per  la  stessa  riigiune  che 
« non  deriva  tampoco  dalla  ralleii- 
« tata  circolazione  di  tal  liquore  j 
((  mn  che  dipende  inlierameule  dui 
K solidi  che , uffelli  fortemente  dal 
« freddo , trovaiisi  in  uno  stalo  di- 
« verso  (fai  naturale.  Cerco  qual  sia 
a questo  nuovo  stalo , e a me  sem- 
K bra  (li  uolerid  ravvisare  dai  feno- 
« meni  (legli  aniimiU  letargici.  lA 
« veggo  conlralli,  trovo  che  la  inu- 
M scolatura  non  ha  più  quel  molle , 
« quel  pieghevole  di  prima,  ma  clic 
« si  è fatta  tesa  ((  come  islccehila. 
« Ilo  nduiiqut;  segni  manifesti  che 
n la  fibra  nulseolare  si  è grande- 
« mente  irrigidita  » I). 

In  questo  stato  adumpie  convien 
richiamare  i moli  esiiaiisivi  sopraf- 
fatti e sopiii,  incrta'^  del  calore  , del 
vino  , degli  eteri  , degli  oli  essen- 
ziali. Il  qual  efrelto  pii(>  pure  otte- 
nersi da  potenze  interne  morali  v o- 
litivc,  per  le  (piali  si  stabilisca  una 
eateiiazìoiie  di  movimenti  dallo  in- 
terno all'esleriu).  Di  (piegli  Olandesi 
che  invernarono  a Spitzlterg,  i soli 
che  sopravvissero  furono  quelli  che 
si  occuparono  della  cuccia  e di  altri 
esercizi  del  corpo. 

Ouando  le  polenzedinamiche  espan- 
sive non  sono  sufliclenlia  mantenere 
il  moto  vilah;  d'espansione  in  normale 
equiiihi'io  o in  ordinala  alternativa 
con  l'altro,  è ifece.ssario  che  predo- 
mini la  somma  de’ momenti  vitali  di 
contrazione.  I quali,  predominando 
per  azion  spontanea  (Iella  fibra,  di- 
uonsi  attivi.  La  paralisi  di  alcune 
inenibra,  ohe  viene  per  inanizione, 
riconosce  questo  stalo  inorlioso  di- 
namien.  Quindi  è pure  elie  soprav- 
viene fuciimeiit(^  il  sonno  nel  silen- 
zio e nelle  tenebre  , e che  la  con- 
trazione encefalica  che  conduce  alla 
meditazione  e alla  conlemplazioiie 
lìssa  (li  qualelie  argomento  di  sape- 

1)  Mcm.  Ili  l' azioni:  del  caldo  e det 
lictldu  tu  ^li  uiomali. 
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re,  si  ottiene  nd  un  ftrado  (rlevntis- 
siino  nella  solitudine  e nel  digiuno. 
Ma  il  grado  salutare  de'poteri  espan- 
sivi che  reggono  la  parte  dinniiiica 
della  vita  può  rendersi  insudiciente 
per  abitudine,  e dar  luogo  cosi  ad  un 
grado  morboso  di  contrazione  atti- 
va. (Juindi  è che  i sensi  esterni  si 
ricreano  con  nuovi  oggetti,  (piando 
ì loro  inoviincnti  fibrosi,  abituati  ad 
una  serie  sempre,  la  medesima  di 
poteri  espansivi,  non  l'ispondano  più 
a questi  con  ipiel  grado  d'espansione 
che  tocca  il  piacere.  Onesta  dina- 
mica adezione  pertanto  si  toglie  con 
l’accrescere  la  somma  o il  variare  la 
q^ualitùdclle  poteiixe  dinaniiche  espan- 
sive per  le  quali,  ridestandosi  a suf- 
ficiente grado  i moti  vitali  corrispon- 
denti, i contrattivi  morbosi  vadano 
in  proporzione  decrescendo. 

S 8- 

SPECIE  SECOM)  /. 

HARACINESIK 

con  predominio  di  espitiisionc. 

Una  potenza  espansiva  maggiore 
delle  naturali  induce  nelle  libre  un 
corrispondente  moto  morboso  il  qua- 
le, continuando  il  potere  stesso,  va 
acquistando  un  predominio  sui  mo- 
menti di  contrazione;  talché  cpiesti 
sebbene  in  alcuna  parte  esistano 
sempre,  non  valgono  a togliere  che 
nella  forma  della  paracinesia  non 
predomini  l’espansione  passiva. 

l’er  effetto  adunque  di  tali  poteri, 
come  sono  il  calore,  la  luce,  1’  elet- 
tricità, il  vino,  l’oppio,  gli  eteri  , 
certi  affetti  dell’animo  si  produce 
un  aumento  di  esercizio  ne’  movi- 
menti espansivi,  la  di  cui  accresciuta 
quantità  ed  energia  si  manifesta  per 
polsi  pieni  c freipienti , aumento  di 
calore,  aumento  di  volume  nel  san- 
gue , respirazione  accelerata,  cute 
calda  e vaporosa,  azioni  muscolari  e 
sensorie  più  vibrate  ec.  Nel  quale 
stato  come  non  è mai  da  su|q)orrc 
una  universalità  d'azione,  cosi  nem- 
lueno  per  le  cose  dette  innanzi  (4j2) 
un  vigore  vitale  essenziidmente  ac- 
cresciuto. Sebbene  il  momento  con- 
(raltivo  non  apparisca,  soperchiato 


com’  è dall’  esercizio  violento  del 
moto  opposto,  tuttavia  esso  sussiste 
e veglia  sempre,  per  dir  cosi,  alla 
conservazione  dell’organismo.  Che 
se  il  momento  espansivo  giungesse 
ad  abbatterlo  completamente,  ne  ver- 
rebbe lo  stato  di  perfetta  quiescenza, 
come  disse  Darwin,  cioè  la  morte 
dinamica.  La  febbre  elfemera  per  ef- 
fetto di  lunga  insolazione  'cominci. i 
con  brividi  di  freddo  : dopo  aver 
tenuto  l’occhio  fìsso  in  un  disco  di 
vivissima  luce , a poco  a |>oco  im- 
pallidisce, e finalmente  scompare:  i 
primi  efl'etti  del  vino,  dell’  oppio  so- 
no una  insolita  vivacità  negli  atti 
animali  di  relazione  col  tnoiuio  este- 
riore; ma  cotesti  poteri  espansivi 
durando  più  a lungo , sotlentraiio 
moti  di  contrazione  che  impallidi- 
scono la  cute,  la  infreddano,  g.Mie- 
rano  vertigine,  vomito,  e stato  co- 
matoso. I quali  fenomeni , essendo 
tutti  attivi  e salendo  talora  nd  un 
grado  di  energia  superiore  a quelli 
di  espansione  che  li  precedettero , 
provano  come  nelle  paracinesie  co- 
stituite da  predominio  di  espansione 
o di  contrazione  non  vi  è mai  uni- 
versalità d’azione  uniforme,  e nem- 
meno aumento  o defici('nza  organica 
di  forza  cons 'rvativa.  De  paracine- 
sie che  (|iii  consideriamo , direbbe 
Schmid:  AW^inn/uom  cjr  crqnahiti  et 
univcrsnli  viriiim  amimenlo,  mi  ex 
iìKeiiiiahili  cneiujiiediiUribnlione  ori- 
ri....  et  m(uii.i  ad  iiKPqualem  referri 
nirinm  dislrihiilionem,  quain  (lacffi- 
cacitnn  niinis  inrilaUtm. 

Voglionsi  pertanto  in  queste  di- 
namiche affezioni  richiamare,  nierc(' 
di  potenze  contraltive,  nd  energia  i 
movimenti  fibrosi  di  contrazione  , 
onde  per  essa  vadano  decrescendo  i 
movimenti  opposti,  e ritorni  la  m.i- 
nifestazione  di  vita  al  suo  normale 
equilibrio. 

Da  normalità  de' vitali  movimenti, 
in  (pianto  la  vita  è passiva,  dipende 
da  uneijiiabile,  e proporzionato  gra- 
do d'azione  dinamica  Ira  i potiai 
espansivi  e contrattivi.  Ove  a inmiue 
questi  ultimi  siano  insuficienti  ad 
equilibrare  la  contrazione  con  la 
espansione,  ipiesta  dovrà  miment.iisi 
e salirà  ad  un  grado  morboso,  (piasi 
come  se  fosse  stata  promossa  da  im 
eccesso  di  potenze  espansive.  Lr 
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^nmpe  di  calore  olla  faccia,  la  fre-  vino  nella  ebbrietà,  sono  fenomeni 
((uenza  del  polso,  la  confusione  il'i-  tutti  di  movimenti  attivi  che  va!?o- 
(iee,  la  cefalalgia,  la  dillopia.  Pagi-  no  a dissipare  t|uelli  die  formano 
tazioiie  e P im|uietezza  clic  soprav-  Io  stato  morboso.  Il  qual  salutare 
vengono  dopo  avere  vegliato  qual-  antagonismo  si  rende  talor  manife- 
dic  notte,  sono  dovuti  a uucsta  caii-  .sto  anche  ne’ fenomeni  mentali,  lo 
.sa.  Quindi  ò che  il  pcrnijii/o,  quando  lio  più  volle  notato  nel  delirio,  a 
ne  i>  un  effetto  , si  cura  facilmente  idee  tetre  e spaventose  di  eccidi , di 
voi  bagno  freddo.  A rendere  deli-  i stragi,  di  morte,  succedere  idee  gaie 
rienli  I poteri  contrattivi  ha  pure  : c festevoli,  e in  queste  seiogliersi  il 
qui  luogo  il  valutare  la  cunsiietu- 1 vaneggiiimento.  Vedi  lo  stalo  della 
dine;  cosicché  oltre  nlP  accrescere  | mente  di  Saul  come  ce  lo  rappre- 
la  contrazione,  devesi  nella  cura  di  I senta  Alfieri,  e nota  come  Parpa  di 
simili  affezioni  attendere  talvolta  al  David  lo  va  secondando  ora  col  .suo- 
variare  la  qualità  della  potenza  di-  no  ili  guerra,  ora  con  la  soave  me- 
namica  conlrallivn.  lodia  della  paco.  Quello  stupendo  in- 

gegno di  Giacomo  Leopardi  mi  ha 
§ 9.  anch’egli  confidato,  come  il  suo  or- 

I gano  del  pensiero , usalo  alle  più 
D'-lla  finh'spnsi , os.sio  dello  combi-  violente  contrazioni  per  indefesso 
unzione  d' entrambi  i moti  mor-  studio  e meditazioni  profonde  .sul 
bosi.  cuore  umano,  si  riscuote  talora  dalle 

idee  mel.inconiehe  che  lo  opprimono 
Prima  però  che  cominci  lo  stalo  per  uno  spontaneo  movimento  op- 
morboso  idiopatico , come  ordinaria  posto , cui  succedono  idee  di  quasi 
successione  della  etioputia  dinamica;  stupida  letizia,  cioè  che  non  ha  nè 
ovvero  prima  che  questa  dia  luogo  scopo  volontario  nè  sapute  cagioni, 
allo  stalo  di  salute,  può  trovarsi  co-'  .Ma  spesso  ancora  addiviene  che 
slituita  da  predomìnio  di  conlrazio-  quello  insorgere  di  movimenti  con- 
ne  attiva  in  un  sistema  o in  qualche  Irari,  lungi  dal  riuscire  merlicnmen- 
parle  di  esso,  e di  espansione  pas-  toso,  forma  uno  .stato  patologico  di 
siva  in  un  altro,  o viceversa;  e ciò  natura  opposta  e combinato  coi  pri- 
o conlemporaneiiive.'ite,  o,  come  più  mo.  Ciò  dipende  o jiercliè  due  si- 
spesso  accade,  con  una  certa  alter-  sterni  urgunici  si  sono  abituati  ad 
nativ  a fra  loro.  Per  modo  che  nello  agire  con  una  certa  indipendenza 
stc.sso  corso  della  paracinesia  pos-  fra  loro,  o perchè  esiste  fra  essi  un 
sono  trovarsi  insieme  coinhinale  le  naturale  antagonismo,  o perchè  i 
due  specie  poco  fa  descritte,  o l’una  movimenti  di  contrazione  attiva,  per 
uir  altra  succedei'si  morhosamenle.  esempio,  non  possono  estendersi  sul 
Che  spesso  la  forza  conservativa,  sistema  o su  la  parte  che  trovasi  in 
nel  mentre  che  un  sistema  organico  morbosa  espansione,  per  l’azione  tnt- 
0 una  parte  di  esso  è uffalicata  pas-  t’ora  presente  e vigoroso  della  causa 
sivamenle  da  un  potere  mornosn  remota.  Ond’è  che  queste  due  manie- 
espansivo o conlrattivo,  promovendo  re  di  dinamico  movimento  morboso, n 
in  altro  sistema  o in  altra  parte  di  coesistenti  insieme,  o alternantisi  fra 
esso  un  forte  movimento  contrario,  loro  nel  corso  della  stessa  paracine- 
ricsra  per  tal  modo  a ritornare  al-  sia,  formano  quello  stalo  che  Ipjio- 
l’ordine  gli  organici  inoli  e alla  sa-  crate  chiamò  ^/iitiupnsi,  e che  in  più 
nilà  ranimulato,  è fenomeno  dimo-  luoghi  delle  sue  opere  raccomanda 
strabile  per  molli  falli.  Il  succedere  all' attenzione  del  clinico, 
la  febbre  alla  contruzion  convulsiva,  Per  le  stesse  ragioni,  per  cui  lo 
e lo  Sciogliersi  questa  per  quella  : lo  stalo  dinamico  attivo  non  può  in 
stadio  del  caldo  nelle  febbri  n paros-  questi  casi  riuscire  medicamentoso 
sismo  che  elide  quello  del  freddo  e del  passivo,  s’intende  come  anche  la 
risidve  il  parossismo  stesso:  il  vo-  terapeutica  dì  siffatte  paracincsie 
mito,  il  profluvio  d’urinu  ed  il  sonno  debba  _ resultare  necessariamente 
che  succedono  ai  moti  espansivi  so-  complicata,  opponendosi  cioè  ad  am- 
vcrchi,  prodotti  o dai  liquori  o dal  bedue  le  maniere  morbose  di  movi- 
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mcnlo.  Le  quali  talora  avvertasi 
(iure  Tmia  dii’ altra  siiceedeiidosi, 
prendono  facilmente  una  forma  pe- 
riodico : il  che  avviene  quando  spe- 
rialmente  due  cause  remote  di  op- 
posta axìon  dinamica  fra  loro  hanno 
a;;ilo  su  la  fibra  oi'j^anica  a determi- 
nati intervalli;  come  per  esempio  i cal- 
di diurni  e i notturni  freddi  che  indu- 
cono le  forme  conlraltive  ed  espan- 
sive de;rli  studi  di  freddo  e di  caldo 
nelle  febbri  u parossismo  I;. 

8 IO- 

l'arielù  (liaijiiofticht:  dell'  eliopalie 

diiiamic/ie. 

Oltre  alle  forme  essenziali  già 
mentovate,  le  quali  si  trovano  co- 
stantemente in  rapporto  _ con  la 
causa  remota,  le  etiopatie  dinamiche 
si  palesano  con  molte  altre  forme 
secondarie  o per  la  elellività  della 
stessa  potenza  dinamica  morbosa,  o 
per  le  simpatie  che  insorgono  per 
effetto  del  dolore,  o per  particolari 
disposizioni  dell’ individuo,  o per  il 
fenomeno  flustione  die  seguita  la 
paracinesia,  o per  altre  molte  cause 
somiglianti.  Tantoché  tulle  le  forme 
nosolngiche  primitive  possono  avere 
per  fondo  essenziale  una  paracinesia. 

§ II. 

Con  forme  di  febbri. 

Lafebbrè  effimera  riconosce  spesso 
una  natura  dinamica.  Galeno,  veden- 
dola di  rapido  corso  e per  lo  più 
senza  critiche  evacuazioni,  la  pose 
fuori  delle  sue  malattie  costituite  da 
alterata  mistione d’ elementi,  e la  fece 
dipendere  dal  pnciimn,  che  valeva 
per  lui  una  forza  motrice  della  fibra. 
Tra  i moderni  miche  il  Borsicri  ri- 
conosce dinamica  l' effìmera  beni- 
gna, facendola  consistere  in  un’ al- 
terazione della  irritabilità;  avver- 
tendo in  prova  della  ninna  altera- 
zione idiopatica  di  mistione,  che  le 
urine  non  sono  cambiate,  e che  la 
sola  perspirazione  insensibile  sem- 
bra accresciuta  nell’  ultimo  stadio 

I)  V.  il  nostro  Comentariu  su  la  Perio- 
ditilà  delle  febbri  ec. 


del  parossismo.  Aldi  là  dal  corso  di 
una  effimera,  ove  la  febbre  non  as- 
sumesse periodicità  di  tipo,  è dilli- 
cile  che  l'etinpulia  dinamica  s’inoltri 
con  forma  febbrile  continua,  senza 
che  sì  ordisca  un  processo  morboso 
iiliopatico.  Ma  se  fa  forma  febbrile 
non  è continua,  essa  può  durare 
qualche  tempo  più  lungo,  persi- 
stendo nella  sua  natura  dinamica 
anche  dopo  rimossa  la  causa  remota. 

Le  catemizioni  de’ movimenti  ani- 
mali, dice  Darwin,  hanno  la  facoltà 
di  continuare  alcun  tempo  dopo  ec- 
citale, a meno  che  non  vengano  o 
sturbate  o impedite  da  altre  azioni 
organiche.  K soventi  volte  conti- 
nuano malgrado  i nostri  sforzi  per 
arrestarle  : la  qual  proprietà  de"  mo- 
vimenti animali  è proliatiilinente  la 
causa  della  loro  cntenazione.  La  pal- 
pitazione del  cuore  continua  qual- 
che tempo  dopo  rimosso  I"  oggetto 
da  cui  fu  cagionato  il  timore.  Il  ros- 
sore della  vergogna,  le  vain]>e  della 
collera  durano  tuttavia  alcun  tempo 
dopo  che  la  persona  affetta  si  é già  av- 
vista dell’  erronee  cagioni  di  (luelle 
emozioni,  e si  sforza  di  eslingnernc 
le  apparenze  I).  Così  per  alcuno 
spazio  di  tempo  possono  durare  a 
riprodursi  i parossismi  febbrili,  co- 
mechè  le  cause  dinamiche  che  gli 
eccitarono  la  prima  volta  abbiamt 
cessato  d’agire,  e comeclié  continui 
pure  la  malotlia  ad  essere  semplice- 
mente dinamica,  .\elle  idiopatie  il 
processo  morboso,  dopo  rimossa  la 
causa  remota,  va  a gradi  accrescen- 
dosi; nell’etiopatie  dinamiche,  ri-^ 
mossa  la  causa  remota,  se  non_  si 
prepara  un  processo  idiopatico,  Taf- 
fezione  va  a gradi  decrescendo. 

§ 12. 

Co»  forme  di  fienimnsia. 

Il  movimento  fibroso  di  espansione 
morbosamente  esaltato  può  determi- 
nare nel  sangue  quella  condizione 
che  i pratici  chiamano  turgenza,  or- 
gasmo, rarefazion  di  sangue,  insom- 
ma una  mentita  pletora  la  quale  si 
tragga  con  sé  i medesimi  fenomeni 
di  pieno  polso,  di  rossezza,  di  ar- 

1)  Zoon.  § XVII. 
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dorè,  coinè  In  poliemin  e lo  stato  di 
Hoposi.  Osserva  lliireland  che  ap- 
uiito  siccome  in  una  persona  de- 
ole e di  poco  sanarne,  per  eiyelto  di 
smodato  calore  di  una  stanza,  o di 
raggi  solari,  o di  vino  tracannato 
oltre  misura,  può  per  qualche  tempo 
serbarsi  il  polso  pieno,  cosi  l’  ac- 
cresciuta produzion  del  calore  nei- 
qualche  morboso  processo  poirenbe 
I ingenerare  lo  stesso  fenomeno  an- 
che in  una  idiopatia.  Aoi  vediamo, 
egli  prosegue,  questo  l'atto  nascere 
frequenlemente  sotto  la  sferza  so- 
lare con  violento  esercizio  della  per- 
sona: i mietitori,  i soldati  nelle 
forti  marcie  a sol  cocente  patiscono 
questa  lurgenza  di  sangue,  per  la 
quale  bene  spesso  si  svolgono  all’ im- 
provviso sintomi  di  apoplessia. 
Schniuker  fece  molte  di  sìmili  os- 
servazioni nella  guerra  dei  sette 
anni,  in  un  tremendo  giorno  di  mar- 
cia nel  più  ardente  calore,  trecento 
militari  caddero  in  tal  guisa  o tra- 
mortiti oupopletici  o tetanici.  Saltò 
subito  ni  pensiero  la  diatesi  IKtgi- 
stica,  e s’impiegarono  copiosi  sa- 
lassi. Punte  le  vene,  zampillava  il 
saugne_  in  grande  arcala,  ma  ben 
tosto  si  solfermava  l’impeto,  e pro- 
seguiva stillando  goccia  n goccia, 
lia  più  parte  di  (iiielii  die  furono 
salassati  perirono  1).  Pronte  sottra- 
zioni della  espansiva  forza  del  calo- 
rico, mercù  le  aifusioni  freddo  ed 
addille,  e 1*  uso  combinato  e gra- 
dualo di  potenze  interne  contrallive, 
sono  i migliori  e soli  argomenti  die 
scainuur  possono  T infermo  da  un 
line  letale. 

^ 13. 

Coti  forme  di  profluvio.  • 

Per  i medesimi  poteri  espansivi 
testé  mentovali  avviene  spesso  il 
profluvio  snngiii^nio.especialnienle  la 
epistassi.  iVe  primi  periodi  dell’ ub- 
briadiezza,  per  causa  di  timore,  di 
ansietà,  per  freddo  soft'erto  ni  piedi, 
si  scioglie  (li  frequente  mi  flusso  di 
jiallida  urina  die  Darwin  diiama 
tHabete  lempororio,  oppure  in  isemn- 
bio  di  questo  si  scioglie  il  ventre 

I)  OmoJei,  .tonai.,  Voi.  3. 18,  27,  p.  232. 


con  un' acquosa  diarrea.  P.  Frank 
fra  le  condizioni  essenziali  de’ pro- 
fluvi dà  luogo  anche  all’  atonia  e 
alla  tonicità  accresciuta.  TjC  quali 
lolle  da  lui  in  senso  dinamico,  ridii- 
consi  alla  nostra  conlruzione  e.i 
espansione.  Sono  diinqnc  i profluvi 
sintomi  di  malattie  che,  come  pos- 
sono dipendere  da  qualunque  altro 
morboìo  processo  dìe  andremo  in- 
vestigando. così  pure  hanno  spesso  « 

L’ essenza  loro  in  una  eliopatia  di- 
namica : e col  mezzo  degli  espan- 
sivi ()  de’ contrattivi,  quand' hanno  ' * 

questa  natura  assoluta,  sì  curano  o 
si  arre.stano  talora  anche  su  l’istante. 

S l i. 

Coll  /orme  di  ritenzione. 

Per  efl'elto  di  quello  stato  dinamico 
che  nbbiain  detto  con  Ippoccule  ^ii- 
luprisi,  è fucile  che  la  parocinesia 
assuma  forme  di  ritenzione , peroc- 
ché le  flussioni  che  seguitano  al 
moto  lìlirnso  espansivo,  che  si  eser- 
cita nelle  inenibraiic  de’  vasi  in- 
terni, possono  essere  costrette  a sof- 
fermarsi ])iù  a lungo  pei  movimenti 
eonlratlivi  che  con  altrettanta  vio- 
lenza si  esercitano  in  altre  parti 
contemporaiieaineiite.  //uiiioriiiit  per 
rasa  eircida.  dice  P.  Frank  discor- 
rendo la  condizion  dinaniicn  delle 
ritenzioni,  et  (dteriiis  secrelioni,  su- 
■wepfioiii,  exrretioni  liiiiioris  remo- 
ram  (fiioque  poiiit , imluctn  per  vini 
ipsmit  vitdiem  conaiinm  cniiirticlio. 
jyuitc  vero  oli  ipso  voliiiiliite  luier 
pendei  : iirinne,  fwcum  e.rreriii  nr- 
(leiiliitm,  oc  iiirniilo  isliiis  jussu,  re- 
lentariim  excmplo ; iiitiic  niiiiixo  in- 
vilo, ani,  fjitod  frciinenlius  est,  inscio 
siicredil.  .Ila  non  è molto  diversa, 
secondo  lo  stesso  -Frank,  I’  origine 
dinamica  della  ritenzione  da  quella 
del  profluvio  ; i:  che  l'uno  e l’altro 
vizio  poi,  sphlienc  in  apparenza  con-  >■ 

trari,  dipender  possa  dalla  mede- 
sima causa,  l' insegna  tanto  la  ra- 
gione quanto  il  facile  trasinularsi  di 
uno  nell’ altro,  come  ancora  la  virtù 
di  quelle  dinamiche  potenze  che  com- 
battono la  ritenzione  che  viene  da 
moti  morbosi  contrattivi  o espan- 
sivi, non  meno  che  il  profluvio  che 
nasce  dalla  nic.lcsima  causa. 
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S 15. 

Con  forme  di  neuromi. 

Esaminando  le  storie  delle  inalut- 
Ue  nervose,  non  poche  ve  n’  lia  co- 
stituite essenzialmente  da  pnricinesin; 
perchè  In  causa  remota  agi  dinami- 
camente, il  morbo  con  forma  di 
neurosi  ne  fu  effetto  subitaneo,  e 
perchè  durarono  e si  sciolsero  senza 
processo  chimico-organico,  e pei'chè 
inOne  si  curarono  con  poteri  medi- 
camentosi d’  azion  dinamica,  llolli 
sono  i casi,  e valutabilissimi,  di  pn- 
rocinesie  con  forme  di  tetano,  radi- 
calmente c con  prontezza  guarite 
con  dosi  forti  di  virfo  o d'altri  far- 
machi dotati  d’  azion  dinamica  espan- 
siva internamente,  e bagni  frodili 
nll’esteiTio.  Così  (piando  hi  con- 
trazione o la  espansione  sono  ac- 
compagnate da  dolore,  la  forma  che 
assume  la  paracinesia  è quasi  sem- 
pre nervosa.  V hanno  paracinesie 
con  forme  di  epilessia,  di  paralisi, e 
via  dicendo,  come  elfetti  più  o meno 
pronti  di  potenze  fisiche  o psichiche 
die  hanno  agito  dinamicamente,  c 
che  si  vincono  con  agenti  fisici  di 
azion  dinamica  opposta  o con  oppo- 
ste morali  allèzioni.  Incominciando 
adunque  dal  più  leve  dolore  sino 
alla  più  grave  forma  di  neurosi, 
r etiopuiia  dinamica  le  jmò  presen- 
tare tutte  quante  sono,  riiiianendo 
sempre  nel  suo  fondo  essenziale  di 
paracinesia;  e o riconoscere  il  sommo 
genere  n cui  appartiene,  e ila  cui  lè 
governata  un’  affezione  con  forme 
nervose,  non  conduce  che  la  inda- 
gine e la  cognizione  della  causa  re- 
mota, e del  tempo  ))iù  o meno  lungo 
elle  trascorse  dalrazione  di  essa  causa 
all’  effetto. 

§ IG. 

y/vvertenza  clinica. 

E nell’  attendere  che  si  fa  alla 
causa  remota  conviene  tener  conto 
massimanieiite  della  sua  facoltà  elet- 
tiva, dalla  quale  due  regole  auree 
subito  discendono  per  la  clinica. 
E’ una  riguarda  il  propiostiesi  della 
successione  morbosa  (Iella  ctiopaiia 
dinamica  in  idiop.itia  chimico-orga- 
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nica,  con  insieme  la  determinazione 
del  genero  della  idiopatia  che  sani 
per  seguirne;  perocché  per  le  co- 
munanze da  noi  stabilite  delle  cause 
remote,  e pei  rapporti  determinati 
fra  le  principali  di  esse  e i primi 
processi  chimico-vitali  che  diciamo 
Funzioni,  quando  la  paracinesia  sani 
l’effetto  immediato  del  modo  dina- 
mico d’ agire  d*  una  di  dette  potenze, 
cessando  l’ etiopatia  dinamica  e co- 
minciando l’ idiojiatia,  hi  natura  di 
questa  non  è deteriiiinahile  che  per 
I pzioiie  elettiva  della  potenza  me- 
desima. Ij’ altra  regola  conduce  all. i 
perfetta  diagnosi  della  paricinesia,  al 
potere,  cioè  distinguere  il  niovi- 
meiito  morboso  attivo  dal  passivo. 
Benché  non  sin  da  tacere  che  l’etio- 
patia  dinamica  presenti  immense 
difficoltà  si  nella  diagnosi,  che  nella 
pronta  e sicura  scelta  del  rimedio,  e 
nella  giusta  misura  deli’ azione  di 
questo.  Diflìcoltà  che  sempre  più  si 
accrescono  quando  ci  è hi  necessità 
ili  far  presto;  necessità  che  sjies- 
sissimo  si  accompagna  olla  narnnnc- 
sia,  e specialmente  a quella  forma 
di  essa  che  chiamammo  con  Ippo- 
cr.ite  (intisfMsi.  Confessiamolo  )iiire. 
che  in  alcuni  casi  non  abbiamo  al- 
tro guida  terapeutica  che  il  seguente 
canone  ippocratico:  Si  non  profnerit 
contractionem  fticere,  c.rpinis/oHeiii 
facere  condurci,  el  freriuenter  pcr- 
niutarc,  ita  ut  hoc  consilio  ulani  I). 

C VIM  fOLO  III. 

CLASSE  SECO>D.l. 

ÌDI0[’.4Hi: 


% '• 

OIIDIM-  PRIMO. 

IDIOIMTIE 

Chimico  -organiche  comuni. 

Si  sono  già  altrove  discorse  le  ra- 
gioni per  le  quali  ipicsta  seconda 
classe  dalla  iiriina  si  (iistingiie,  e 

1)  Ilipi>ocr.  Pc  loc.  in  him. 
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porchè  i morbi  che  essn  comprende 
tlebbuiio  dirsi  idioputic,  come  pure 
perchè  abbiano  achininarsi  di  ehimi- 
fo-orjfanifo  processo.  (L.  1.  c.  3.  8 ^ c 
se^.  ) Oliando  adunane  una  potenza 
chimico-orjrnnica  «buia  tijiilo  iiior- 
liosamenle  col  suo  modo  elettivo  so- 
pra un  sistema  inenriealo  di  uno 
de"  tre  processi  chimico-vitali  che 
noi  diceinino  fimzloni  ; in  questo 
processo  medesimo  avviene  un  caii- 
p;iainento  che  non  può  essere  che 
della  orpnica  mistione,  essendo  in 
ipiesta  clic  si  operano  i detti  pro- 
cessi chimico-vitali.  SilTatto  can;:ia- 
inento  s’ isola  dall"  azione  della  causa 
remota,  esiste  per  virtù  propria, 
corre  da  sè  un  periodo  determinato, 
la  line  del  quale  è sempre  contras- 
seL'oata  da  una  critica  separazione. 

1/ isolarsi  però  della  idiopatia 
dalla  causa  remota  non  tofriie  che 
essn  non  ritenga  que’ caratteri  di 
perturbamento  che  sono  natural- 
meple  inerenti  ui  modi  propri^  della 
funzione  che,  per  i suoi  diretti  rap- 
porti con  la  stessa  causa,'  venne  ad 
essere  da  essa  direttamente  pertur- 
bata. Sono  questi  noti  rapporti  fi'n 
la  causa  remota  e la  funzione  pri- 
mitiva direttamente  da  essa  colpita, 
che  discuoprnno  i sommi  generi 
di  questo  primo  ordine  d’idiopatie. 

§2. 

GENERE  PRIMO. 

PARADUPME. 

Fra  le  malattie  che  consìstono  in 
alterati  processi  di  denutrizione,  la 
qiiide vedemmo  compirsi  dal  sistema 
linfatico-venoso  pei’  le  funzioni  dette 
esalanti,  dovendo  noi  far  base  dei 
nostri  sommi  generi  sempre  l'empi- 
rismo,  quest’  ultimo  non  sa  darci 
finora  che  In  condizione  reumatica. 
La  quale,  dipendendo  sempre  da 
perturbamento  di  quelle  esalazioni 
che  i fisiologhi  chiamano  esterne, 
viene  da  noi  appellata  paradiafniia. 
Forsechè  cnntiiiuundi^  le  indagini 
dc’Gsìoioglii  intorno  ui  sistema  lin- 
fiilico,  e quelle  de"  clinici  intorno 
alla  natura  di  alcuni  profluvi  mu- 
cosi e sierosi,  e di  alcune  ritenzio- 
ni ; questo  sommo  genere  potrò 


esser  meglio  conosciuto,  c una  ana- 
lisi più  severa  potrà  stabilirne  delle 
specie  ( iperdiapnia  , ipodlapnia  ì ) 
che  tutti  comprendano  m complesso 
i modi  diversi  con  che  l' alterazione 
di  questo  atto  chimico-vitale  può 
presentarsi.  iMa  benché  si  limiti 
iìnora  alla  sola  condizione  reumatica, 
tanto  estesi  sono  i rapporti  tra  i 
processi  esalanti  esterni  e gli  organi 
che  li  compiono  con  gl' interni,  tanto 
estesa  e frequente  a incontrarsi  è 
la  famiglia  de’inorbi  che  riconosce 
cotesta  essenziul  condizione  patolo- 
gico, che  non  poca  utilità  ritrarrane 
la  clinico,  sebbene  essa  non  escluda 
qualche  altra  possibile  alterazione 
idiopatica  ne’  processi  specialmente 
interni  dì  denutrizione.  iNelle  città 
e nelle  campagne  di  mollissime  re- 
gioni le  malattie  reumatiche  costi- 
tuiscono un  buon  terzo  delle_  ma- 
lattie annuali  : in  altre  regioni  esse 
sono  endemiche,  e non  solo  formano 
così  il  maggior  numero  delle  malat- 
tie, ma  non  v’hn,  direi  nuasi  altra 
alfezione  che  non  ne  simuli  il  carat- 
tere o non  ne  acquisti  complica- 
zione. Egli  è adunque  questo  un 
sommo  genere  importantissimo  di 
morbi  : e per  verità  non  è poco  che 
fra  le  funzioni  esalanti , per  le 
quali  si  compie  il  grand’atto  della 
denutrizione,  il  patologo  possa  in- 
tanto fissare  le  sue  analisi  c le  sue 
induzioni  su  l’ esterne,  e massima- 
mente su  la  traspirazione  cutanea  e 
delle  mucose,  come  quelle  che  irovansi 

di  continuo  in  rapporto  con  una  delle 
grandi  cause  de’ morbi,  cioè  con  la 
temperatura  dell’  atmosfera. 

S 3. 

Estenfione  de’  rapporti  anatomico- 

fisiolwjici  de’  processi  esalanti. 

_ IjO  cute  ripiegasi  nelle  interne  ca- 
vità che  si  aprono  al  di  fuori.  Qui 
resta  molle  c modificata  dalla  in- 
terposizione di  altri  organi,  conver- 
tendosi in  membrana  mucosa.  1/  ap- 
paralo mucoso  comprende  anche  il 
criploso,  secondo  Ducrotay-sle-Blain- 
ville.  Ijo  stesso  apparato'  altrove  si 
dispone  in  filamenti  strettamente  al- 
lungati, c forma  in  tal  modo  i ten- 
dini, i legamenti,  le  aponeurosi.  1 
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; v.‘lumenli  op«ncurolicl  sono  centri 
i (leir  apparato  fibros  i,  secondo  Clarus 
i e Spren^el.  OU'‘slo  apparalo  lìbrosoj 
i oltre  all’  essere  in  relazione  con  tutti 
! i muscoli,  per  mezzo  poi  del  vela- 
mento  aponeiirotico  comunica  con 
le  membrane  sierose  e con  rappa- 
rato  sinoviale  di  Bichat,  il  quale  poi 
non  è secondo  Meckel  che  una  mo- 
dificazione dello  stesso  oiiparato  sie- 
roso. Kssendo  adiimpie  cosi  estesi  i 
rapporti  de’ processi  esalanti,  alcuni 
•ipjiarnli  si  fanno  fra  loro  vicari 
nelratlo  della  denutrizione,  corne 
avviene  fra  la  cute  e il  tubo  "-astro- 
eiitrico,  fra  quella  e P apparalo  uri- 
anrio:  ed  una  medesima  causa,  senza 
cangiare  il  suo  modo  elettivo  verso 
il  generale  sistema  incaricato  di  sif- 
fatta funzione,  può  però  perturbarne 
una  parte  piuttosto  che  un’  altra,  a 
seconda  che  hi  trova  dall'  età,  dal 
clima,  dal  temperamento  più  disposta; 
e da  questo  fonte  derivano  le  varie 
siuubianze  nosologiche  con  che  la 
stessa  reumatica  idiopatia  si  mani- 
festa. 

I 

f.Viiiso  remola  (tirella  della  para- 
' diupnia. 

Iv’ambiente  atmosferico  a contatto 
della  cute  e delle  mucose  esterne, 
COI!  le  sue  vicende  di  temperatura 
perturbando  i processi  di  denutri- 
I zione  che  per  quegli  organi  si  com- 
, pinna,  è la  causa  remota  diretta  «Iella 
condizione  reumatica.  (Juitidi  è che 
I questi!  predomina  nelle  malattie,  iie- 
f?li  equinozi,  in  primavera  e in  au- 
j Umno,  quando  appunto  la  temperie 
I dciriiciu  a contatto  è più  incostante. 

K questa  osservazione  empirica  di 
j tutti  i luoghi  e di  tulli  i tempi.  Hay- 
gnrth,  celebre  traltnlisla  sul  reuma- 
I tismo,  dopo  un  ninnerò  estesissimo 
di  osserviizioni,  fu  condotto  a stabi- 
lire  che  la  principal  causa  del  reu- 
matismo acuto  è lo  esnoi'si  riscaldati 
" in  traspiro  al  fredilo  e alla  umi- 
dità, (.'he  l’azione  del  freddo  durante 
il  sudore,  dice  il  Giannini,  sia  la 
causa  la  più  frequente  di  alTezioni 
reumatiche  è osservazione  egual- 
mente medica  che  popolare.  Ogni 
q'ial  volta  adunque  esista  una  idio- 


patia da’ suoi  generali  caratteri  de- 
terminata , e fra  le  cause  remote 
che  le  si  assegnaoo  primeggi,  o pcr- 
cht:  l’ effetto  ne  fu  il  più  prossimo 
o perchè  più  forte  ne  fu  la  violenza, 
una  vicenda  di  temperatura  nell’a- 
ria a contatto,  bastevole  a turbare  la 
deiiiitrizione  che  per  le  superficie 
esterne  si  compie;  qiiaUinqne  ne  sia 
la  forma  nosologica,  il  suo  fondo 
essenziale,  la  sua  causa  prossima 
sarà  sempre  ima  paradiapnia.  K dico 
causa  prossima,  perocché  per  essa 
unieanieiitc  sussiste  la  malattia,  da 
essa  desume  i suoi  sintomi  essen- 
ziali; cessata  essa,  cioè  ritornati  allo 
stato  normale  i processi  esalanti, 
cessa  tutta  intera  la  morbosa  idfe- 
zione. 

Ma  nel  valutare  l’umidità,  come 
causa  remota  del  reuma,  voglionsi 
fare  alcuni  consicieramenli.  ()  razio- 
ne dell’aria  umida  sul  corpo  riscal- 
dato è istantanea,  e allora  date  queste 
due  condizioni  di  umidità  atmosfe- 
rica e di  esposizione  allessa  nell' atto 
■runa  esaltata  esalazione  o vaporosa o 
sudorifera  della  cute,  essa  agisce 
come  un  colpo  d’aria  fredila,  e la 
malattia  che  ne  resulta  è reuinntiea. 
O l’ ellètto  non  è rapido,  e macca 
insieme  la  condizione  «lei  perturl  alo 
traspiro;  e in  questo  caso  produ- 
ceniio  morl)i,  non  ha  agito  con  la 
sua  semplice  nzinne  a contatto,  ma 
beasi  insinuandosi  per  le  vie  «lelln 
assorbimento  nutritivo  esterno  ha 
agito  come  principio  dissolvente  la 
crasi  del  sangue  e generatore  di  ca- 
chessia, ossia  (li  morbo  cnslìluìto 
nella  sua  essenza  da  alteralo  pro- 
cesso di  nutrizione.  Questa  lenta  ca- 
gione va  scemando  la  fibrina  e pro- 
ducendo la  idroemosi  o degenera- 
zione acquosa  del  sangue.  Mimo 
ignora  che  ne’ luoghi  umidi  e freddi, 
o posti  in  profomlo  vallale  chiuse 
tra  ripe  di  filimi  o di  laghi,  o sotto- 
posti a spesse  innondazioiii,  l'idrope 
è pressoché  endemico.  Le  stesse 
piante,  «lice  P.  Frank,  che  vegetano 
in  tali  lunghi  e prive  dei  raggi  del 
sole,  diventano  pallide  e eachetiche. 
Le  abitazioni  basse  ed  umide,  e spe- 
cialmente le  prigioni,  conducono  alle 
medesime  malattie  perle  stesse  cause. 
Le  qimli  malattie  non  sono  già  a 
dirsi  di  un  fondo  reumatico,  beii- 
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diè  »*(ri;tli  (li  una  umida  atmosfera, 
perocché  (juesla  causa  non  ha  agito 
«Olile  tuihatrice  de’  processi  esalanti 
•■sterni;  ma  bensì  immischiatasi  per 
lento  assorbinientii  od  anche  imbi- 
bizione nel  sangue,  ha  indotto  una 
diretta  alterazione  nei  processi  di 
nutrizione. 

Di  altre  cause  remote,  reputate 
egualmente  come  dirette  delle  reu- 
niaticlic  alli-zioni,  si  piiii  fare  ipiel 
giudizio  che  fece  liuygartli  sopra 
(jue’poclii  che  in  nn'Zzo  al  numero 
(li  lit  reumatici,  i (lindi  tutti  accusa- 
vano l'aria  umida  o fredda,  asseri- 
vano come  causa  della  loro  nialattin 
l'ebbrietà.  Avverti  egli  saggiamente 
che  questa  non  poteva  aver  agito 
che  in  modo  secondario,  facilitando 
ad  un  tempo  stesso  la  cmanazion 
sudorifera,  c rendendo  quanto  facile 
altrettanto  inavvertito  lo  esporsi  alla 
causa  atmosferica  che  poteva  per- 
turbarla. 

j. 

.\atura  parlicolare  (Iella  paradiap- 

Ilio. 

1,’afl'ezione  roumnticn  6 da  alcuni 
reputala  una  tìogosi.  Onesto  ci’rore 
Ita  doiniiiato  altre  volte,  ma  non  mai 
è stato  sostenuto,  diciamo  il  vero , 
con  maggior  debolezza  di  ragion  pra- 
tica quant'oggi.  .\d  altri  sembra  che 
s’  abbia  n tenere  per  una  neurnlgia 
0 per  una  neurosi.  Onde  obbliaiido 
certe  altre  opinioni  di  minor  peso, 
esaniincremo  soltanto  il  valore  del- 
r enunciate.  Dal  che  ne  verrà  disco- 
perta la  sorgente  di  cotesti  errori  e, 
riducendo  la  malattia  a'  suoi  veri  e 
semplici  clementi  si  ctiologici  che 
patologici,  ne  sarà  chiarita  la  par- 
ticolare natura  jier  modo,  che  quin- 
d’ innanzi  non  possa  più  scambiarsi 
nè  con  le  forme  ni'  con  le  o/nopali'c 
che  la  accoiiipagiiniio. 

S fi- 

Sua  (lifl'erenza  essenziale  dalla  in- 
fiammazione. 

Voglio  fare  io  stesso  che  i flo(jn- 
sisli  si  provino  a sostenere  la  loro 
opinione,  ricercando  la  prova  del 


reuma  sempre  fiogosi  nelTunalogia 
della  causa,  nell'^annlogia  de’ sin- 
tomi, nell’analogia  de’ rimedi.  La 
azione  del  freddo,  dicano  pur  essi, 
sul  sistema  cutaneo  tanto  produce 
il  reuma  che  la  llogosi.  Le  pleuri-- 
tidi,  le  piieumoniti , ed  altre  flngosi 
parenchimatose  dominano  nell’  in- 
verno, e sono  dovute  alla  stessa  cau- 
sa de’  reumi  che  veggonsi  negli 
equinozi,  (juindi  la  somiglianza  ne- 
gli efl'elti,  o per  lo  meno  una  sola 
differenza  di  grado. 

Se  il  freddo  agisce  su  In  fibra  di- 
namicamente , fiiichè  dura  questa 
semplice  azione  non  si  produce  né 
reuma  nè  fiogosi,  come  effetto  im- 
mediato e diretto  ; ma  solo  una  pa- 
racinesia  costituita  da  predominio 
di  contrazione.  Se  la  medesima  no- 
tciiza  trovfj  la  cute  in  sudore  oJ  in 
una  forte  emanazione  vaporosa,  tur- 
bando (|uesto  processo  cliimicn  vita- 
le, la  sua  azione  non  è più  sempli- 
cemente dinamica, e l’affezione  iitio- 
palica  che  ne  segue  ne  (>  l’effetto 
diretto  ed  immediato.  In  (piesli  c.i.si 
(|ualun(|ue  sin  la  stagione,  il  fondo 
ilella  inalallia  è sempre  reumatico; 
e se  la  fiogosi  vi  si  associa,  questa 
non  va  riguardata  che  come  una 
omopalia.  (ihe  il  freddo  ))ruduca  la 
pneumonite  o qualche  altra  infiam- 
mazione, è mera  cognizione  eiiipi- 
rica.  .V  tiirla  diventare  analitica  tii- 
sngna  ragionarla  cosi:  il  freddo  co- 
me potenza  dinamica  induce  il  nio- 
mento  morboso  di  contrazione:  a 
(|ueslo  segue  una  flussione  o ne’ ca- 
pillari arteriosi  cutanei  promossa 
dall’ attiva  espansione  che  si  dest.i 
su  la  cute  stessa,  o per  effetto  della 
diffusa  contrazione  passiva  nel  si- 
stema capillare  interno  nutritore  de- 
gli organi:  per  cotesta  flussione  si 
accresce  il  materiale  arterioso  nu- 
tritivo, onde  l'organo  in  che  si  ef- 
fettua subisce  un  processo  di  niitri- 
zion  parziale  accresciuta,  nel  che 
consiste  la  fiogosi.  Cosicché  da  i[uel 
freddo  a questa  fiogosi,  molti  feno- 
meni intermedi  ci  sono  da  valutari’; 
uè  potrà  mai  dirsi  rettamente  che 
questa  sia  un  efl'etlo  così  prossimo, 
così  immediato  di  quella  causa  re- 
mota. come  è l’nfTezioiie  reumatica. 
Il  non  valutare  que’  fenomeni  inter- 
medi è stala  la  cagione,  onde  la  dot- 
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trina  ilei  rapporti  tra  la  potenza  re- 
mota e la  idiopatia  non  si  è mai  po- 
tuta staliilire.  .\ella  idiopatia  flogi- 
stica bisogna  spesso  cercarli , non  | 
nelle  cause  cvideiili  esterne,  ma  nello 
interno  fomite  di  nutrizione  per  af- 
flusso di  sangue  arterioso.  O'iindi 
ogni  potere  che  deteriiiiiii  cotesta 
flussione  è potere  predisponente  , e 
la  causa  remota  diretta  diventa  il 
materiale  accresciuto  di  nutrizione, 
il  di  cui  effetto  immediato  è il  pro- 
cesso locale  medesimo  di  nutrizione 
accresciuta,  che  costituisce  la  causa 
lirossima,  ossia  lu  flogosì  stessa.  Ec- 
co pertanto  che  la  nostra  dottrina 
dei  rapporti  eliologici  resta  incon- 
cussa anche  nelle  idiopatie  flogisti- 
che, in  quelle  cioè  che  potevano  u 
primo  aspetto  formarne  la  più  grave 
eccezione.  In  queste  udun({uc  la  vera 
causa  remota  diretta  in  rapporto 
eoa  la  prossima  sono  i materiali 
uccrescinli  di  nutrizione;  laddove 
nelle  idiopatie  reumatiche  la  vera 
causa  remota  dirotta  è Tarla  fredda 
0 umida  a contatto , il  di  cui  effetto 
subitaneo  è la  sospensione,  il  tur- 
bamento della  funzione  esalante  della 
cute  e delle  mucose,  nel  qual  turba- 
mento consiste  la  causa  prossima 
dell’aflezione.  Per  le  quali  ragioni 
sparisce  ogni  analogia  di  causa  c 
del  suo  modo  d'ugife  insieme  con 
quella  degli  eflelti  ; e il  dire  die  il 
freddo  produce  direttamente  lu  pneu- 
monite,  è Io  stesso  che  dire,  come 
osserva  benissimo  il  Goldoni,  die  il 
calorico  produce  freddo , percliè  il 
calorico  evaporizza  gli  eteri,  e la 
evaporazione  degli  eteri  penerà  fred- 
do. Questo  modo  di  sragionare,  que- 
sto saltare  a piè  pari  i fenomeni  iii- 
lermedi,  o per  trascuranza  o per  di- 
fella  di  logica  medica,  ha  introdotto 
in  niediciiia  la  massima:  che  gli  ef- 
r*‘lli  non  si  trovano  in  corrispon- 
denza con  le  cagioni.  Jfiventiamo 
flioloijnii,  ricerchiamole  queste  cau- 
se con  un  po' più  di  diligenza,  sap- 
piamole meglio  e con  più  logica  ac- 
costare a"  lóro  prossimi  elielti , e 
giustamente,  valutarle;  e cotesta  inas- 
simn  paradossale  sparirà  dalla  nostra 
scienza,  e la  medicina  potrà  iiii  uìorno 
collocarsi  con  pienezza  di  uignità 
allato  delle  scienze  esatte. 


Contiuuazioite, 

I partigiani  della  floposi  ricorrano 
anche  ai  sintomi  del  reuma,  per 
comprovare  aiirbediic  queste  nlfe- 
zioiii  della  stessa  natura.  E fra  que- 
sti valutino  pur  molto  i tumori  flem- 
monosi alle  articolazioni  eia  coteana 
del  sangue. 

Que'  tumori  però  a dilferenza  del 
flemmone  sono  elastici  e fugaci , e 
talora  è tale  lu  loro  elasticità  che 
si  direhliero  costituiti  dallo  svolgi- 
mento d’  un  qualche  fluido  elastico, 
siccome  gin  pensato  aveva  Avicenna. 
Talora  essi  sononcnuosìe  fluttuanti. 
Il  dolore  li  preceoe  anziché  segui- 
tarli. Tutto  ili  somma  li  caratterizza 
per  semplici  congestioni.  .Ma  quando 
ancora  ipieste  passino  in  flogosi , il 
che  pienamente  concediamo,  non  for- 
mano queste  flogosi  che  un  processo 
morboso  secondario  di  complicazio- 
ne, nè  si  possono  confondere  con  la 
essenza  primitiva  del  morbo.  Aellc 
febbri  reumaliclie  e nel  reumatismo 
acuto  il  sangue  estratto  è il  più  delle 
volle  entennoso.  Questo  fenomeno 
pei'ò  non  è costante.  > ’ lia  de’  reu- 
matismi, dice  Sareonc,  ne’ quali  il 
sangue  è come  disfatto,  e il  crassa- 
mento  miola  in  molla  copia  di  pu- 
trido situ'o.  Tale  era  il  sangue  di 
quell’ epidemico  deseritto  dal  B.illo- 
nio.  Ve  n'Iia  altri  dichiaratissimi, 
ne' quali  il  sangue  non  presenta  la 
menoma  alterazione.  « Ho  veduto, 
« dice  il  Giannini,  il  sangue  estratto 
« (li  multe  febbri  reimialiche.  In 
« liillc  osservai  la  cotenna:  in  nes- 
« sulla  la  (rovai  quale  si  riscontra 
« nelle  malattie  iiiliammalurie  dei 
« visceri.  » Questa  |iratica  iivvei- 
tenza  concorda  con  quanto  osscrv.i 
P.  Erank  nella  febbre  piluitosa.  fi 
vero,  egli  dice,  che  la  superficie  del 
sangue  levato  a quegli  intaccati  da 
questa  febbre  si  scorge  ricoperta  da 
una  gelatina  : ma  tutto  però  iliiiio- 
•slra  che  questo  fenomeno  non  rico- 
nosce per  (-ansa  una  infiaiùinazione. 
Oiid’  io  sono  eimilotto  a credere,  che 
se  il  sangue  infiummatorio  contiene 
eccesso  di  niiriiiu,  e di  questa  si 
forma  la  cotenna  erto  e compatta 
che  Io  ricuopre,  e perciò  chiamasi 
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ipernzAtalo  n piti  niiiiimlizz.ilo  ; il 
san;.'(ie  del  n*uma  al  contrario  ab- 
boiidaiite  coni’ A di  siero,  se  presen- 
ta cotenna , (jaesta  sìa  piiittostn  un 
coagulo  deiralimmimi , parte  che 
eccede  nel  siero  de’  reumatici,  lai 
<(ual  diflerenza  si  dovrebbe  avvera- 
re ,<|uando  nel  reuma  non  vi  fosse 
complicazione  di  llogosi.  A<l  ogni 
modo  però  noi  ritoniiamo  al  con- 
cetto altrove  già  rimembrato;  tio^ 
elle  quand’  anclie  la  cotenna  del 
sangue  estratto  indichi  che  c'è  una 
llogosi  nella  malattia,  non  |ier  i)ue- 
sto  è provalo  die  la  llogosi  sia  in 
essa  la  condizion  patubigica  prin- 
cipale. 

S 8. 

Coniiiinazioìie. 

Ma  a provare  ciò  si  rivolgano  jui- 
re  all’  analogia  de’  rimedi.  .Mostrino 
ancora  di  dimenticiire  le  cure  ilei 
reumatismi  istituite  con  roppio,  con 
la  canfora,  con  la  china  da  Saccone, 
Forlliergille,  llaygartii  e altri  non 
pochi,  e sto  il  forte  ed  unico  urgn- 
mento  il  salasso. 

Che  questo  presidio  terapenlieo 
valga  nelle  parnriiapnie  a prevenire 
le  flussioni,  a dissiparle  dopo  for- 
mate, a curare  direttanienle  la  llo- 
gosi  che  loro  sopronnasce  e diventa 
condizion  morbosa  omopatica  : che 
il  salasso  lilialmente  nello  stalo  di 
pletora  valga  a restilnire  la  libertà 
d’azione  al  conato  espansivo,  con 
die  tentano  di  ristabilirsi  le  esala- 
zioni esterne  ; a lutto  ciò  noi  pie- 
namente assentiamo.  Ala  non  jier 
inieslo  si  ha  ragione  di  sostenere  che 
il  salasso  è qui  il  mezzo  diretto  di 
cura  collie  lo  è nelle  iniiniininizioni. 
Kbbe  a dolersene  pubblicamente  an- 
che Sydenbam  di  questo  falso  prin- 
cipio ;’c  le  facili  recidive  ed  altre 
coMsegnenze  sinistre  lo  eoslrinscro 
a cambiar  metodo,  e ndollarne  uno 
semplicissimo,  risparmiando  il  più 
die  poteva  le  emissioni  di  sangue. 
iA'elle  eiltn  di  Kecanati,  di  Alaeera- 
1a,  di  Civilanovo,  dove  le  ofl'ezioni 
reumatiche  sono  endemiche,  ho  avu- 
to agio,  di  accertarmi  delle  massime 
patologiche  che  ^ui  propongo,  col 
luezi'i  di  usservazioui  cUaichc  coiu- 


parutivc.  In  due  reumatismi  acuti  , 
per  esempio,  insorti  per  la  medesi- 
ma causa  remota  in  due  soggetti 
presso  a poco  simili  di  tempéru- 
menln  e di  età,  con  fenomeni  mor- 
bosi simili  sui  primi  giorni , e con 
sangue  cotennoso  in  entrambi,  io  ho 
osservato  iiim  una  sola  volta , che 
se  ne!l’  uno  si  sospende  il  salasso 
dopo  il  primo  o il  secondo  a norma 
delle  eireoslHiize  accessorie,  e nel- 
1’ altro  invece  si  conlìiiuu  co’ sa- 
lassi ad  opporsi  ad  ogni  nuova  esal- 
tazione di  feiinineiii  morbosi  con  la 
idea  di  combattere  direttamente  la 
essenza  del  morbo,  in  ambedue  i 
casi  il  reinnalismo  acuto  percorre 
sino '111  di  quiiranlesinm  all' incirca; 
con  questa  dilfcrenza  che  lu-l  primo, 
lascialo  quasi  a sè  stesso,  va  pas- 
sando dall’uno  all’altro  stadio  sen- 
za giai'c  tinmillo  ; la  crisi  è pronta 
e facile,  e ristdve  interaineiitc  ilpro- 
cesso  morboso;  la  convalescenza  è 
brevissima  : nei  secondo,  presto  vedi 
insorgere  uno  slai.i  tnmnituarìo  ne’ 
fenomeni  ; la  lìsnnomiu  del  morbo 
li  si  altera  in  modo  clic  ora  lo  cre- 
deresti uiin  neurosi,  ora  altra  nia- 
liittia  cnmpiicali.ssima  ; il  sangue  li 
olire  sempre  più  erta  la  cotenna. 
I.a  pretesa  infiainmazinnepiù  la  baUi 
e più  ti  s’ irrita  sotto  i colpi.  Oggi 
li  simula  lina  sede  encefalica,  di- 
mani li  minaccia  gli  organi  rc.spi- 
ratori  ; altra  volta  la  credi  gasli'o- 
enterica;  linalmeiile  non  sapendo  più 
dove  s’asconda  l’ osliualissima  Ilo 
gosi,  le  si  dà  un  nome  quasi  jiei 
comodo  di  aiiijioile  o di  fltlnlc,  ma- 
lattie (pianto'  meno  conoseiuto  al- 
trettanto spesso  nominate  dui  flo- 
gosisli.  Il  reumatismo  piegando  tra 
questa  calca  di  fenomeni  all’ estre- 
mo del  suo  periodo,  non  trova  pin 
da  raccogliere  le  sue  forze  crilìclie, 
nò  si  risolve  mai  co-.npletumenle.  J,a 
convalescenza  è sempre  mista  di  re- 
sidui morbosi , sempre  minacciala 
da  ricadie , penosa  sempre  c luii- 
glii.ssiinn.  iVe’  morbi  essenzialniciiti’ 
infiammalori  deve  accadere,  e acca- 
de in  realtà,  tutto  all’  opposto.  Ael 
primo  caso  la  mancanza  de’  neces- 
sari salassi  avrebbe  aggravato  la 
nialaltia,  disposta  la  iniiaminazioiie 
ad  esili  fatali  : nei  secondo  la  pron- 
tezza c la  tpiuutilà  opportuna  dei- 


si 

■( 

tì 

li; 


.b- 

■c 

Ut 

■Il 

Vi.' 

li.l 


k 


lai 

*iv 

f'. 

V'i 

«! 

t1'’l 

ac.i 

•o- 

' '•( 

«ri 

ilr 

'n 

I 

» 

i 


Digitized  by  Google 


787 

F t tnissioni  di  sangue,  se  non  Iron-  IlogUtica.  Ometto  gli  antichi , dei 
care  il  necessario  perìodo  ucuto  , quali  dovrei  citare  troppi  nomi.  K 
certo  lo  avrebbe  condotto  il  termine  fra  i moderni  credo  sarà  suflìciente 
con  sensibile  diminuzione  di  inulatlia.  riportarmi  ni  pensieri  di  Hurelund, 

di  Sprengel  e d'Hildeiibrand.  Tcnen- 
§ 9.  do  il  primo  il  reumatismo  per  uiruf- 

fezione  sierosa  e non  sanguigna,  iin- 
Ctmlimuizione.  perversa  giurando  nella  fede  jiraticii 

contro  coloro  che  ciecamente  lo  con- 
()iial  llogosi  adunque  è q^uesta  che  fondono  con  la  legittima  inriamma- 
vuol  essere  direi  quasi  piu  blandita  zione.  (Jui  la  cura  diretta  e la  con- 
cile curata?  (jual  angioite  o miosite  venevole  crisi,  egli  dice,  è la  evacua- 
é inai  questa  che,  resta,  dirò  quasi,  zione  sierosa  (ler  la  via  del  suilor  ■ 
immutabile  tanto  sotto  le  venti  libbre  o mediante  i vessieanti.  Le  ottalmie 
di  sangue  con  clic  la  traltii  un  llf-  reuinaticlie  invanainenle,  ansi  con 
Iroi,  quanto  sotto  le  dosi  eccessive  danno,  le  tratterai  con  ripetute  sol- 
di oppio  con  che  la  stimola  un  I..ob-  trazioni  di  sangue;  elle  più  fucil- 
ile ? La  sede  anatomica  di  questa  mente  saranno  debellale  con  un  ves- 
specie  di  (logosi  non  rende  ragione  sicante  dietro  alle  orecchie.  Corn- 
ili tante  sue  particolarità.  >’on  v' ha  mellen  lo  la  cura  diretta  del  reuin.i- 
flogosi  primaria  in  qiialsisia  genere  lismo  al  salasso,  si  sospende  la  cri^i 
di  membrane  che  la  somigli,  e che  locale,  s’infralisce  1’ orgunisino , l.i 
lasciata  di  trattare  col  salasso  nel  malattia  degènera  facilmente  in  cro- 
cidino della  sua  violenza  non  peg-  nica,  e acquista  una  disposizione  a 
glori,  non  si  accresca,  non  si  renda  ricadere  ogni  volta  che  anche  leve- 
indomabile  dalla  natura  e dall’arte,  mente  ritorni  ad  agire  la  causa  re- 
doli re.sta  ai  llogosisli  che  il  debole  mota.  (Wtrechè  se  il  remnalisoto  è 
sotlerrugio  di  didiiararla  siti  (jmieris;  vago,  nulla  tanto  vale  a proimioverc 
il  che  è quanto  dire,  che  non  è dii-  le  sue  metastasi  più  pericolose  , 
liammuzìone;  perchè  quel  SUI  ^e»ier/j  <|iianlo  il  ripetuto  salasso.  Imperoc- 
non  può  riguardare  la  diversità  del  rlièla  indirazion  del  salasso  in  cole- 
tessuto,  mentre  da  questo  saprebbe-  sla  malattia  deriva  non  dall’ indole 
ro  derivare  alenili  fenoinoni  diversi,  sua  essenziale  ma  da  circostanze  ar- 
ma non  diversità  di  proprietà  essen-  cessorie,  come  giovanile  eia,  ridon- 
ziuli.  Se  poi  si  adopera  a significare  danza  di  sangue  , unii  ofrurimviUe 
una  singolarità  nella  natura  stessa  jìoijistica  coinplicaiioiie  I).  Leggia- 
del  processo,  non  animettemlosi  le  inù  in  Sprengel;  7u/I((mmulioiii  at/itu- 
flogosi  spurie,  si  viene  a concedere  rnerare  rhtuiìinlìsmiiiìi  prohibemiis, 
elle  non  è inriamiiitizionc.  K quando  timi  fiujaci  fjiis  itidole,  limi  ilefeclu 
si  pretenda  di  sostenere  la  universa-  viilijariiiin  eff'ticluimt,  qui  iiiflitmma- 
lilà  della  llogosi  col  puntello  del  sui  lioiiein  excip:-re  coiisiiesciiiil.  lU\iìi;n- 
ijeiieris,  dico  che  lo  grande  riforma  brand  pariaiiilo  del  reumatismo  so- 
de! bi'ownianisoio  non  importava:  stienc  che  considerato  nel  suo  fondo 
mentre  anclie  ì'ìoosleiiiit  aiutata  dal  essenziale,  veste  sempre  un  carattere 
siti  qeiiei'is  sareiioe  stala  adattabile  a suo  proprio,  dovuto  in  parte  al  tes- 
quafunqne  morbo,  c a qualunque  ma-  siilo  alfetlo  , in  parte  alla  maniera 
niera  empirica  di  cura;  e tutto  si  sa-  della  sua  genesi  particolare,  (juindi 
l ehbe  aceoinod.ilo  con  un  linguaggio  egli  stabilisce  che  il  trallaincnlo  ami- 
di convenzione.  flogislisco  non  è atto  a curare  diret- 

tamente silTatta  malattia  in  cui  la 
10.  llogosi,  se  v’  abbia,  costituisce  non 

altro  che  mi  edelto  secondario  : ma 
Coutinnuzione.  bisogna  indurre  mercè  la  iliaforesi 

una  equabile  emanazione  in  tutte  le 
Oltre  le  ragioni  patologiche  sin  siiperiìcic  esalanti  e della  cute  e delle 
qui  discorse,  sonovi  imi  le  autorità  membrane  sierose. 

'■Ile  ci  tengono  nella  ferina  sentenza, 

la  coiidizioae  reumatica  uoa  esser  1)  Omoil.,  Ann.,  \ul.  >if. 
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K^li  è adunque  per  fullì , e per 
r.ifiiuni,  e per  aulorilà  dimostrato, 
non  consistere  la  natura  della  puni- 
(iiapnia  in  una  iiiGuniinazionc. 

§ 

Sun  differenza  essenziale  dulia  neu- 
rosi. 

Il  sintonia  dolore  sempre  ìinpo- 
iieiite  nel  reumatismo,  alquante  cure 
vantate  con  l'oppio,  con  l’arnica, 
alcune  forme  decisamente  nervose 
con  che  si  presenta  talvoila  la  para- 
diapniu,  la  stessa  oinupatia  nervosa 
che  pure  le  si  può  conRiungere, 
hanno  sedotto  runimo  di  alcuni  cli- 
nici in  modo  che  non  hanno  duhi- 
l.ilo  di  dicliiarare  essenzialmente 
nervoso  il  reumatismo.  K questo 
hanno  fatto  senza  prima  dicliiai-are 
che  cosa  intendano  per  nervoso. 
Imperocché  se  essi  per  condizion  pa- 
tologica nervosa  non  sanno  ìnlpiidc'- 
re  altro  che  eretismo  o atonia,  que- 
ste due  condizioni  de’ nervi  che  non 
i;spriinono  che  morboso  movimento, 
e per  conseguenza  non  sono  che 
dinamiche,  non  bastano  n costituire 
una  idiopatia,  .\vrebbe  dunque , se- 
condo questa  opinione,  il  reumati- 
_ sino  un  caraltcic  eiiopatico,  che  è 
poi  contraddetto  ilal  suo  lungo  e de- 
terminalo periodo  di  durala,  e dal 
sussistere  iti  virtù  d’  un  processo  in- 
dipendente dalla  causa  reinota  ; sa- 
rebbe inoltre  tolto  il  sinloma  o la 
complicazione  per  il  centro  primi- 
tivo del  morbo.  Che  l'oppio  o l’ar- 
iiica,  o altri  farmachi  creduli  ner- 
vini abbiano  curato  il  reumatismo, 
o a meglio  dire  che  Rialto  stati  som- 
ministrali iinpiinemenle  in  cotesto 
alfezione,  non  ne  risulta  perciò 
cir  e.'sa  abbia  a ri|nitarsi  nervosa. 
Coleste  potenze  medicamentose  non 
agirono  nel  mimatismo  che  dina- 
micamente, sollecitando  cioè  il  ino- 
vimcnlu  espansivo  pel  quale  si  pro- 
muove più  agevulmenle  la  diaforesi, 
maniera  di  soluzione  la  più  affine 
alla  essenza  della  paradiapniu.  K sic- 
i-ome  r organo  dermoide  nella  sua 
funzione  esalante  può  essere  sup- 
|)lito  da'  suoi  organi  vicari , come 
gli  uropoietici  j cosi  $*  intende  per 
(piai  causa  siano  riusciti  alcuni  a 


curare  il  reumatismo  con  la  china, 
cioè  per  razione  che  ha  questa  su 
1'  apparato  urinario,  (juanto  poi  alla 
causa  remota  diretta  che  i sosteni- 
tori de!  reiinuiiismo  di  diute.si  ncr- 
veu  vorrehliero  scambiare  coi  pate- 
mi dell’animo,  è da  fare  Io  stesso 
giudizio  che  innanzi  facemmo  intor- 
no al  freddo,  come  causa  diretta 
della  pneumunite. 

8 12. 

Determinazione  assoluta  del  genere. 

Il  tener  mente  nelle  aifezioni  mor- 
bose all’alterata  niislione  organica 
vale  soltanto,  .secondo  noi , alla  de- 
terminazione della  classe,  ed  è un 
principio  generale  induttivo,  che  noi 
caviamo  dall’  analisi  delle  dilTerenze 
carallerisliehe  fra  l’eliopatie  e jc 
idiopatie  jtla  da  questo  principio 
cosi  peiieralmenle  considerato  non 
potrebbe  mai  derivare  la  determi- 
nazione d' alcun  sommo  genere  d'i- 
diopalia.  I,e  dilTerenze  <lcll’  alte- 
rata mistione  trascenderebbero  ogni 
possibilità  di  sperienza,  e si  tro- 
verebbero ad  immensa  distanza  dul- 
r empirismo  come  dall’analisi,  se 
non  si  Irasimitassero  come  noi  fac- 
eiaino  in  ohbieltivc,  ineorporaiulole 
con  le  funzioni.  Le  funzioni  sono 
processi  chiinico-vitali:  ogni  funzione 
primitiva  destinata  ad  uno  scopo 
organico  diverso  deve  essere  soste- 
nuta da  un  processo  diverso  di  or- 
ganica mistione.  Oiiiiidi  quante  sono 
Te  alterazioni  di  ipiesle  funzioni  che 
r empirismo  clinico  addita  e l’ana- 
lisi conferma  e precisa,  allrettaiUi 
sono  i modi  essenziali  con  che  si 
altera  l' organica  mistione,  e allrel- 
taiiti  i sommi  generi  delle  idiopatie. 
La  cognizione  delia  funzione  parli- 
eolarmeiile  perturbata,  parte  da  quel- 
la della  causa  remota  e dalla  sua  af- 
(inilà  fisiologica  con  quel  particola- 
re atto  di  vita,  affinila  che  la  costi- 
tuisee  come  causa  diretta  a preferen- 
za di  qualunque  altra.  Quando  a sif- 
fatta corrispondenza  s’  unisce  quella 
de’  sintomi  idiopatici  e delle  manie- 
re critiche  spontanee  di  risoluzione 
•della  malattia  stessa,  il  sommo  gene- 
re è per  noi  determinato.  Ora  ap- 
plicando questi  principii  alle  juira- 
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d u|  nie^  si  conosce  come  questi  sono 
inurbi  idiopalici,  costituii!  essenziiil- 
iiirnle  ila  uH’ulleruzione  delle  run- 
zìoiii  esidiinti  esterne  direltuinenle 
prodotta  dall’  aria  fredda  o umida  a 
cuntatto,  con  sintomi  idiopatici  tutti 
riferibili  a perturbate  esalazioni,  con 
maniere  critiche  spontanee  indicatri- 
ci d’  una  tendenza  all’  ell'usiune  sie- 
rosa, e curabile  quindi  con  terapeu- 
tica iinilalivu  (fi  questa  tendenza 
niedesiniu. 

Tutte  queste  particolarità  costitui- 
scono la  paradiupnia  come  morbo  es- 
senzialmente diverso  da  qualunque 
altro  idiopatico,  la  di  cui  causa  pros- 
sima risiede  neU'uno  o nell’altro  de’ 
riuianenli  processi  chimico-vitali  da 
noi  stabiliti;  e lo  dipartono  ancora 
da  quelle  idiopatie  die  noi  diciamo 
specifiche.  Imperocché  quando  io 
posso  conoscere  i rapporti  fra  la  cau- 
sa remota  e la  funzione  oi  <^anicn  di- 
retUnneiite  perturbata,  quando  l’em- 
pirismo clinico  mi  ammonisce,  che 
I caratteri  particolari  e costanti  del- 
lo scio;;limenlo  della  malattia  per 
naturale  azioit  critica  trovansi  an- 
che questi  in  coiTÌs|)ondenza  con  la 
fiinzione  c con  la  causa  perturbatrice 
di  essa,  io  son  guidalo  per  una  serie 
di  gimfizi  analitici  e indultiii  a una 
terapeutica  razionale,  con  cui  io 
promoverò,  dove  la  natura  non  ha- 
slij  quelle  medesime  escrezioni  dalla 
CUI  sospensione  venne  la  malattia, 
0 per  lo  stesso  organo  dermoide,  o 
per  gli  organi  vicari.  £ quando  io 
conosco  tutto  questo  in  una  idiopa- 
tia, io  sono  giunto  fin  dove  pini  la 
capacità  delia  Itagion  clinica  neirin- 
vcsliguzìone  dellà  natura  d’ un  mor- 
bo, e della  categoria  alla  quale  ap- 
partiene. Le  quali  cognizioni  non 
potendosi  avere  finora  né  tutte  lii- 
siecne,  né  ciascuna  completamente 
nelle  malattie  da  contagio  o da  mia- 
sma jiuludoso,  è ragione  che  (|ueste 
idiopatie  formino  un  ordine  n Jmrte, 
il  (|iiale  appunto  noi  chiamiamo 
specifico. 

§ 13. 

f'arielà  diat/nos lidie  delle  para- 

diapuie. 

Determinati  i caratteri  speciali  e 
distintivi  delle  reumatiche  ulfezioiii, 
Phcc.  Voi.  I. 


opportuno  sarà  ora  il  mostrare  l.t 
loro  estension  cliirica.  Per  la  quale 
si  apprenda  sotto  quanti  aspetti  di- 
versi ella  può  presentarsi,  o per 
meglio  dire,  quunti  morbi  nosologi- 
cainente  denominati  possano  avere 
per  fondo  essenziale  una  [(aradiapnia. 

§ li. 

Con  foi'ine  di  febbri. 

Tulle  quelle  febbri  endemiche , 
sporadidie,  o epidemiche  che  dai 
pratici,  appunto  percliè  dipendenti 
dalla  medesima  causa  remota,  ven- 
gono delie  reumatiche,  piluìtose , 
catarrali,  mucose  con  tipo  continuo 
remittente,  hanno  un  medesimo  fon- 
ilo idiopatico.  Borsieri,  che  tutte  sot- 
to la  stessa  categoria  le  riguarda  , 
pjirlundo  delle  loro  cagioni  , dice: 
Tempore  (Piiuiiiocliornm,  pripserlim 
(i!ititmn<dis,iii<jeiilÌHmqueaerisel  lem- 
pestatis  mnlalioiium,  repeiUinuriim- 
qiic  vicàsitiuliiiiiin  pleruniqiie  exho- 
riunlur  (ebrea  ctitluirrales,  midlosqnc 
adijrediunlur.  Talora  la  paradiapnia 
si  presenta  con  forma  di  febbre  ga- 
stro-enterica. Intorno  alla  qual  leb- 
bre  io  mi  cumpiuccìn  di  poter  ripe- 
tere qui  ì consideramenli  dell’IIil- 
denbrand  come  al  lutto  imiformi  ai 
miei  uriiicipii  patologici.  L’IIilden- 
braiKl  divide  la  febbre  gastro-enterica 
in  due  specie:  chiama  la  prima  pi- 
tiiilosa,  l’alti-a,  febbre  gastrica  coti 
zavorra  bili  forme.  La'  condizioii 
patologica  della  febbre  gastro-en- 
terica estiva  non  altro  rapuresenta, 
che  un  catarro  febbrile  degl'  inte- 
stini. .\vverlu  il  clinico  di  Pavia 
come  le  fel'bri  gastriclic  vernali  ed 
estive  nascono  da  refrigerio,  arrecalo 
per  esempio  da  bevande  freddissime, 
o più  sovente  da  repentine  muta- 
zioni della  temperatura,  capaci  di 
sopprimere  In  traspirazione  cutanea, 
e (f’ indurre  per  •necessità  una  se- 
crezione vicaria  negli  organi  che 
Iiaimo  con  la  cute  una  maggior  sim- 
patia. Imperocché  net  mooo  stesso 
che,  durante  il  verno,  gli  organi  del 
respiro  sono  i più  disposti  a provare 
gli  effetti  della  suddetta  causa  occa- 
.sinnale,  in  primavera  e sul  princi- 
pio della  .stale  hanno  maggior  dispo- 
sizione a risentirsene  lo  stomaco  e 
44 
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si’  iiitcslini  tenui  ; sul  (inirc  di  que*  ' 
slneneirautiiniu^le  inleslina  crasse. 
Sii-coiiic  poi  quanto  più  intenso  lussi 
nel  corpo  vivo  lo  sforzo  emanalorio 
e ceninfmjo  è più  copiosa  la  secre- 
zione de’vuri  clementt  alla  superficie 
del  medesimo,  tanto  più  abbondante 
dev’essere  l’ umore  secreto  dajjli  or- 
gani vicari,  ove  d*  improvviso  quella 
sopprimasi;  cosi  nella  stale,  sop- 
pressa la  truspiruzionc  cutanea,  sup- 
piiscono  al  difello  non  solo  i folli- 
oli  sccernenti  il  muco  ma  ancora 
i vasi  esalanti,  i quali  trasudano  un 
umore  nel  tubo  gastro-enterico  mollo 
analogo  alla  materia  del  sudore. 
(Jiùndì  I"  llildenbrond  considera  giu- 
si.iiiienlc  la  febbre  <jas(ro-piluilosn 
eoiiie  un  semplice  catarro  dejfl’ inte- 
stini, e la  febbre  gastro-enterica  con 
zavorra  biliforniv  come  un’aflezione 
ratarrale-reuinalica  de’meilesimi.  E 
della  natura  reumalica  delle  febbri 
biliose  estive  è anche  una  prova  fi- 
siologica, l'essere  il  fegato,  secondo 
Oiiikshank  un  viscere  l•i(•cbissilno 
di  vasi  lìni'tiliei,  ed  uver  questi  stret- 
tissimi rapporti  coi  cutanei  e coi 
polinonali;  e l'essere  poi  dai  climi  o 
dalie  stagioni  enldo-umide  tenuto 
quasi  ili  una  coiitiuua  predisposi- 
zione morbosa.  Tantoché  può  risen- 
tirsi il  primo  per  simpatia  delle  vi- 
cende morbose  de’ processi  esalanti 
dall’organo  delmoide.  371  matfis  bi~ 
trm  viliat,  disse  già  l’Ilolfinann, 
qiiam  solenwis  per  super/iciem  cor- 
poris  proliibila  iterspiralia.  E della 
itterizia  per  freddo  ai  piedi  o per 
soppresso  sudore  alle  medesime  estre- 
mità, rimembrano  casi  notabili  Dar- 
win ed  altri. 

Egli  è poi  egualmente  osservabile 
la  varietà  del  tipo  in  siffatte  febbri, 
o piluilosc  o biliose  o catarrali  di 
forma,  con  fondo  comune  di  para- 
diapnia.  Tunloclié  massiinainenle  tra 
la  stale  e l’aiitumio  si  offrono  an- 
cora con  tipo  interiniltente;  e in  tali 
casi  abbiamo  la  (ebbre  inlermilleiite 
mnmatica,  la  quale  non  differisce  che 
nella  forma  febbrile  dalle  altre  pa- 
ra  iiapnie,  e vuole  essere  trattata  coi 
medesimi  presidi  terapeutici. 


§15. 


Con  forme  di  esanlemi- 


P.  Frank,  parlando  della  risipola. 
fa  notare:  potissima  vero  illins  causa 
censendu  est  refriijeriiim,  et  sub  epi- 
dermide rollecta  siidoris  materia.  (/> 
frefpieiiliorem  transpirationis  ver- 
nali et  autumnali  tempore  suppres- 
sionem,  erusipelata  copiosa  se  mani- 
festaiit.  AHretlanto  egli  avverte  in- 
torno alla  orticaria.  Caiisste  hiijus 
morbi  (/uampturiiniiin  ear  soppressa 
Irauspiratione  repetendae.  3è  si  di- 
scosta da’inedesiinì  pensieri  etiolo- 
gici,  sebbene  non  cosi  spesso  s’in- 
contri, ragionando  della  searlattina. 
Rarior  certe  est  scarlattina,  qiiain 
ut  a causa  commuiiiori,  ut  a refri- 
tjerio  tempestai iinufuc  virissiludiui- 
bus  prudenter  derivavi  qiieal;  iiilr- 
rim  Clini  acri  calbarraii,  eo  quod  in 
pitiiitosam  oris.  faitciiim,  ìuiriuiH. 
trachea;,  bronchiorumque  membra 
nani  polissininm  rapiiur  non  parunt 
COHvenit. 


8 Iti- 


Con  forma  di  profluvio. 

Sotto  queste  medesime  aflezioni 
vanno  pur  considerati  qiie’  profluvi 
mucosi,  sierosi,  o suecruenti  inte- 
stinali elle  avvengono  per  cangia- 
menti repentini  dell’uria  a conlutto, 
e inassimaineiite  in  primavera  e in 
autunno,  e per  soOTressa  cutanea 
traspirazione.  La  uissenteria  tiene- 
spesso  un’  indole  esseuBÌute  reuma- 
tica ; miiiidi  non  reca  ineraviglia 
come  Sydenhain  potesse  in  parte 
trattarla  eflìcacenientc  con  l'oppio, 

' § 17. 

Coti  fórme  di  ritenzioni. 

Fu  pensamento  di  Cotogno  die 
molti  idropi  fossero  originati  e iniiii- 
teiiuti  da  una  condizione  di  reuma. 
E P.  Frank  ci  fa  Siipere  come  in 
Pavia,  precorse  molle  pioggie,  com- 
parve una  costituzione  atmosferici 
d’indole  reumatica,  nel  tempo  dell; 
ijuafe  tanto  in  cilfà  che  neirospe 
loule-  uocqjuero  gl'  idropi  in.  inolu 
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iiiapgior  numero  del  consueto,  che 
non  ricliiedeviino  altra  cura  che 
qtielln  che  direttamente  si  confà  al 
reumatismo.  (Juiudi  è certo , sofj- 
giunfre  egli,  che  non  rare  volte  l’ i- 
drope  riconosce  per  causa  prossima 
cotesta  fertilissima  sorgente  di  mali. 

§18. 

Con  forme  di  neurosi. 

Che  nelle  alTezioni  di  fondo  pri- 
mario reunuilico  si  manifestino  al- 
geiiii  molestissimi,  sintomi  convul- 
sivi, teismo,  e persino  lo  stesso  te- 
tano, è osservazione  confermata  da 
molti  pratici.  L’  odontalgi.i,  la  pro- 
sopalgia,  la  nefralgia  non  derivann 
il  pili  spesso  che  da  perturbati  pro- 
cessi esulanti  di  qualche  parte  del- 
l’organo dcrmoideo.  Stork  narra  di 
un  reuma  accompagnato  da  tetano 
quasi  universale.  Stoll  ha  veduto  il 
teismo  della  mascella,  la  scelotirhc 
farsi  fenomeni  d’un  reuma  artico- 
lare. Così  .Marzari,  Zulutti  e Che- 
ze.  oggi  lo  Speranza  ne  ha  dato 
. un’  interessante  storia  d’  un  reuma- 
tismo articolare,  aceoinpaguato  da 
fenomeni  i più  stravaganti  di  eon- 
vulsione.  Talora  |H*rò  non  sono  que- 
sti fenomeni  semplici  forme  destate 
dal  dolore , ma  partono  realmente 
da  un  fondo  di  omopatin  nervosa, 
come  innanzi  vedremo. 

§ 19. 

Avvertenza  clinica. 

Fra  le  cause  degli  errori  che  haii- 
no  sin  qui  dominato  nella  teoria  del 
reumatismo  è poi  da  annoverarsi  la 
stessa  varietà  di  essenza,  che  fra  di 
loro  possono  avere  certi  morbi,  che 
per  la  somiglianza  delle  forme,  sono 
tenuti  dui  nosologhì  tutti  nella  stessa 
eategorin.  il  reumatismo  cronico, 
per  esempio,  è spesso  costituito  da 
idiopatia  diversa  da  quella  dell’ocn- 
to  ; e cosi  pure  l’ ariritide  riconosce 
un  fondo  patologico  diverso  da  que- 
sto e da  'quello.  Al  che  non  banan- 
do,  è insorta  fra’  patologhi  una  tale 
ambiguità  di  linguaggio,  che  è non 
dubbio  contrassegno  della  erroneità 
de’loro  prìncipiL  11  reumatismo  cro- 


nico è successione  morbosa  dell'  a- 
cuto.  .Ma  le  morbose  successioni  non 
si  mantengono  sempre  della  stessa 
indole  idiopatico  del  morbo  che  le 
precedette,  e che  governò  questo 
morbo  stesso  lungo  tutto  il  neces- 
sario ])eriodo  di  sua  acutezza.  Al  di 
là  da  questo  periodo  possono  essere 
attaccati  t processi  chimico-vitali  di 
nutrizione,  in  molo  du  cnstitiiin- 
una  idiopatia  cococltimiai , la  qu.ile 
si  stabilisca  come  condizion  patolo- 
gica primitiva  della  cronica  affezio- 
ne. Ouindi  è che  poterono  essere 
convenevolmente  trattati  e guariti 
alcuni  reumatismi  cronici  col  giia- 
iaro  e col  siero  di  latte , e con  al- 
tre maniere  di  farmachi  che  la  vieta 
patologia  chiamò  dolciticanli;  e quin- 
di è pure  che  Sydenham  fu  costretto 
ad  ammettere  un  genere  di  reuma- 
tismo, eh’  egli  chiamò  scorbutico  , 
anche  dal  Van  Swieten  riconosciuto 
come  un  fatto  provatissimo.  In  que- 
sti casi  adunque  non  si  tratta  piu 
di  una  pnrudìupnia , ma  bensì  d’iiiia 
conversione  morbosa  di  essa-che  può 
essere  governala  da  un  processo  pa- 
tologico diverso. 

iMa  molti  chiamano  coj  nome  di 
artritide  tonto  il  reumatismo  acuto 
che  il  cronico:  e siccome  artritide 
è per  alcuni  sinonimo  di  podagra , 
cosi  tra  tutte  queste  affezioni  non 
riconoscono  differenza  veruna.  Ar- 
li'ilìde  veramente  significa  una  irm- 
lattin  costituita  essenzialmente  da 
una  flogosi  delle  capsule  articolari. 
Ora  non  essendo  il  reumatismo  acu- 
to essenzialmente  infiammatorio,  il 
denominarlo  artritide , sarebbe  mi 
denominarlo  solo  per  un  sinloma 
suo.  .Meno  inconveniente  to  troverei 
il  dare  il  nome  di  artritide  cronica 
al  reumatismo  cronico  ; quando  que- 
sta successione  morbosa  dell’  acuto 
non  consistesse,  se  non  die  in  una 
condizione  etiopalica,  maiuoiuita  dal 
coalito  delle  membrane  nilicolari, 
per  effetto  delle  flogosi  non  risolute- 
che  si  associarono  alla  parodiupnia. 
.Ma  pi’opriamente  artritide  come 
morbo  essenzialmente  infiammatorio, 
che  è quanto  dire  costituito  da  pro- 
cessi locali  d’ipertrofia,  non  con- 
verrebbe che  alla  podagra,  la  quale 
come  vedremo , riconosce  ne'  suoi 
esordi  il  luedesiino  fondo  idiopatico  r 
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nlmeno  a questo  ci  forza  di  farlo  np- 
purteiiere  lo  stato  ultuale  della  scien- 
za. Clic  se  o più  nccurnte  o nuove 
osservazioni  giungeranno  a poter 
eomiettere  le  specie  iperdiiipni» 
e ipiidiapitì»  «1  genere  qui  eonlein- 
pluto,  la  litiasi  e la  podagra,  come 
specie  di  ritenzioni,  potrebbero  ave- 
re posto  in  qiiestMiltìma,  in  uuellu 
guisa  die  alla  prima  apparlcrrenbero 
alcuni  prolluvi.  .Ma  di  ciò  a luiglior 
teinpo. 


CAPITOLO  IV. 


SPECIt:  SECOXDJ. 

PAR.tTROFlE. 

(aiiitiniiaiuio  la  didiiarazione  del 
primo  ordine  della  seconda  classe, 
l'ioè  delle  idiopatie  rhiuùco-nrguni- 
ctie,  dobbiamo  ora  deleriuinare  un 
altro  genere  di  morbi,  i quali  e per 
la  diversità  del  processo  in  che  con- 
sistono, e per  la  dill'ei'enza  nelle  cause 
remote  ebe  direttamente  li  generano, 
e de' mezzi  critici  .spontanei  o cur- 
Yativi  con  che  si  giudicano,  formano 
un  genere  particolare  e al  tutto  di- 
stinto dal  primo.  Appartiene  que- 
sto secondo  genere  ai  processi  chi- 
niico-vituli  di  nulrìzioiie,  i quali  ve- 
demmo eoinpiersi  dal  sistema  cliili- 
l'ero-urtei'ioso,  e incominciando  dulia 
iperossiduzione  del  sangue  per  T as- 
.sorbìnieiito  respiratorio,  dalla  ciiili- 
lieozioiic  per  il  processo  assimilativo 
gastrico,  doversi  seguire  sino  ne' più 
profondi  recessi  de’  tessuti,  dove  per 
opera  del  scingile  arterioso  conle- 
iieiite  i materiali  riparatori  di  lutti, 
si  elTetlua  quest’ altro  grande  ulto  di 
vita  della  nutrizione. 

(juniido  adunque  una  nialaltia  è 
prodotta  da  tali  potenze  remote,  die 
abbiano  diretta  influenza  sui  pro- 
cessi nutritivi,  cangiando  le  condi- 
zioni vitali  de'lluidi  riparatori  del 
iiiaterinle  organico,  essa  consiste  peri 
noi  esseiiziaimeiile  in  un  alterato 
processo  di  nutrizione;  epperò  ri- 
spetto al  genere  che  la  comprende, 
vieii  detta  ptirulroj'ut.  . 

Tanto  l'einpirisino  eliologico  che 
il  elinico  consentono  di  riguarilure 
Mtto  tre  aspetti  .speciali  l’ uitera-  j 


zione  del  processo  di  nutrizione. 
Imperocché  le  suddette  polciize  ec- 
cedendo nella  quantità,  debbono 
somministrare  uirussorbimenlo  re- 
spiratorio o cutaneo,  al  gastrico  o 
allo  iiilerstizìiile  de' tessuti,  esube- 
ranti materiali  di  nulrizioue  ; c 
quindi  scoiiceriarsi  quest’atto  di 
vita  per  lo  accrescersi  morbosamente 
in  qtiulclie  parte  dell’ organismo  il 
processo  assimilutore.  .Mancando  nelle 
suddette  potenze  quella  suflìcieiitc 
«|uaiUitn  di  materia  abbile  che  debbe 
trovarsi  proporzionata  ai  bisogni 
assoluti  0 relativi  dell’organismo, 
debile  disordinarsi  il  processo  ge- 
nerale di  iiulrizionc  per  essere  al- 
cun organo  o sistema  in  difetto  di 
ciò  che  imporla  a suoi  vitali  rifaci- 
iiienti.  Essendo  le  suddette  potenze 
guaste  nella  proporzion  chimica  dei 
Uro  eleiiieiili  eeontenendo  priiK'ipii 
assimilabili  sì,  ina  non  propri  a so- 
stenere la  qualità  iiornmle  della  ve- 
getazione organica,  debbe  resultarne 
una  parziale  discrasia  nel  fomite 
interno  di  nutrizione,  il  .sangue  ar- 
terioso; c (|uimli  una  specie  di  pa- 
l'atrofia  non  riparabile  con  poteri  , 
agenti  sul  processo  di  nutrizione  re- 
golali per  quantità,  ma  co’meilesinii 
poteri  regolali  per  qualità.  .Al  soi^ 
ino  genere  che  qui  niediliamo  vanmi 
a cniigìiiiigei'si  due  specie.  .Alla 
prima  delle  quali  può  darsi  il  nome 
d'ipirtrofia,  alla  seconda  d'ipotrolki 

8 «• 

Della  paralrofia  in  pnr/irylora. 

Qualvolta  ad  alterare  direlluinenle 
il  processo  di  nutrizione  coiieorru 
un  utinosfera  non  atta  a somniini- 
slrare  all'  assorbimento  cutaneo  « 
polmonare  priiicipiiche iionnahnenle 
nrterirziiio  la  massa  del  sangue,  ov- 
varo  una  chilificazloiie  parimenti 
malsana  per  elfetlo  di  guasti  e insa- 
lubri alimenti,  avviene  allora  una 
imperfetta  ematosi,  e quindi  una  vi- 
’ziatu  ed  impropria  iiiitriziouc  dei 
tessuti  orgiiiiiei.  lina  eoiulizion  ne- 
cessaria al  prodiiciiiieiito  ili  qmwta 
specie  dì  puratroflu  è che  le  potenze 
murho.se,  quantunque  improprie  «d 
unii  sana  eiiiiitosi  o eiiililìeazione,  pur 
siuuo  ussinùlabili  ed  ulte  a subirà 
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lale  uìutamento  che  ne  avvenga  una  § 3. 

sjwcie  (li  saturazitine  orfraiiicn.  Sin 

adiiiuiiie  ne’ solidi  o tie’flnidi  che  Con  forme  di  febbri, 

quena  tramesti»  o composizione  di- 
versa di  particelle  _ organiche  non  1/ esistenza  delle  febbri  pi(fcii/c  è 
proprie  a mantenerli  nella  loro  crasi  stata  sempre  confermata  dalP  empi- 
naturale  si  compia,  sia  che  questo  rismo  clinico.  La  loro  essenza  nello 
modo  patologico  si  stnl)ilisca  nello  alterato  chimismo  del  sangue  è oggi 
organismo  per  elfetto  immediato  confermata  dalle  esperienze  d’ illustri 
dellesu  acccnnalccause  remoteester-  moderni.  Dalle  quali  discendono  i 
ne,  ovvero  da  altre  cagioni  interne  seguenti  corollari:  4.  liC  sostanze 
che  perturbino  iu  (jualclie  parte  putride  iniettate  nelle  vene  infettano 
quel  mirabilissimo  magistero  vitale,  la  massa  generale  del  sangue.  2.  Le 
per  cui  nei  circolo  jirogressivo  di  malattie  che  ne  derivano  assomi- 
ebibornzìone  e nutrizione  ciascun  gliare  alle  febbri  dette  putride  tanto 
lirincipio  riparatore  va  a depositarsi  sporadiche,  quanto  epidemiche.  3.  Le 
e a ristorare  il  tessuto  che  gli  è nf-  cause  ed  i sintomi,  in  queste  ina- 
line, e che  ne  abbisogna  ; osso  espri-  lattie  artifìziali,  egualmente  che 
• me  per  noi  una  nutrizione  non  mor-  nelle  febbri  dette  putride,  avere 
basa  per  eccesso  o per  difetto,  ma  stretto  legame  con  la  putrefazione, 
l'er  vizio  intrinseco  di  qualità  nei  4.  I sintomi  generali  e locali  che 
suoi  materiali.  Questo  idiopatico  provano  la  di  lei  esistenza,  essere 
processolo  diciamo  paratrofia,  la  di  rodor  fetido  dell’alito,  delle  orini', 
mi  significazione  concorda  con  quella  del  sudore;  il  meteorismo,  lo  svol- 
tile gli  aiiticlii  davano  alle  loro  voci  gimento  di  gas  nelle  intestina,  nel 
di  dtsc  l'asta,  di  cacocbimio.  tessuto  cellulare  e nel  sangue;  le 

cangrene  parziali,  gli  antraci,  il 
§ 2.  rammollimentodelle  carni,  e special- 

mente del  cuore,  la  cotruziou  pron- 
f 'arieM  diarjHosliclie  delle  paratrofie.  tissima  dei  cadaveri.  5.  In  ciascuna 

di  coteste  malattie  il  sangue  essere 
Scendiamo  subito  a parlare  delle  'I  più  interessato,  e costituire  la  sede 
varie  forme  con  le  quali  questa  fa-  essenziale  del  male:  essere  lui  sem- 
iniglia  di  morbi  suol  presentarsi,  pre,  ma  segnatamente  verso  il  fine 
perocché  dall’  esposizione  di  queste  maniera  evidente  alterato,  ne- 
lle verrà  insieme  chiarita,  seiizSilire  rissimo,  quasi  vischioso,  la  sua 
premesse,  la  loro  particolare  natura;  massa  coperta  di  pagliette  micacee, 
secondo  che  essi  procedono  a prò-  privo  in  gran  parte  di  plasticità  e 
ci,*sso  acuto  o lento.  K nell’ esporre  'li  fibrina,  iu  alcuni  cosi  commisto  a 
sifiàtte  forme  ci  tratterremo  soltaiit(*  materia  purulenta,  in  altri  sonii- 
nelle  principali,  e propriamente  in  gliante_  a una  sostanza  piitrilaginos.i 
quelle  che  più  sogliono  imporre  come  con  isviluppo  di  gas,  facile  a scappare 
morbi  di  varia  essenza,  ma  che  in  pp  trasudamento;  donde  le  emorra- 
sosianza  c per  la  causa  remota  e per  "ie  passive,  le  petecchie,  le  eeclii- 
il  metodo  di  cura  vedremo  esser  tutte  mnsi.  Tali  sonai  principali  cnrol- 
govcrnate  dal  medesimo  processo.  E che  il  Bouillaml  ha  saputo  trarre 
compiuto  il  quadro  di  silbitte  forme,  dalle  sperienze  proprie  e da  (pielie 
si  conoscerà  eziandio  quanto  lo  stato  di  Gaspard,  Diipuy,  Leuret,  Mageu- 
altuale  della  scienza  ci  permetta  di  die,  Laeniiec,  Aulirai;  le  quali  poi 
ritenere  delle  viete  dottrine  de’ morbi  concordano  con  le  osservazioni  fatte 
piilridi  e delle  acrimonie,  dottrine  (tià  per  lo  passato  dal  .llorgagni, 
neJle  (piali  come  tutto  non  era  vero,  dall’ lluxham,  dall' Haller,  e da  al- 
easi  nemmeno  ogni  precetto  era  trettali  insigni  4). 
falso.  ^rpli  archivi  di  medicina  e chi- 

rurgia (Alnpoli  45  ottobre  4830)  è 

4)  BnuUlawì  delle  F.  Putride.  OnvuW 
Annsl.  Vul.  43  p.  379. 
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l'iacinto  ni  eh.  dolt.  Perrone  di  pub-' 
lilicnrc  uno  squaiTÌo  del  suo  inedito 
Triitiato  elemaiUwe  di  ìiosolrxjia  e 
H‘.i'(ipi(i  si>efi(ile,  nel  <iuiile  intorno 
Itili*  h lihri  putride  si  esprime  come 
«'•(.’ue;  a l,u  lebbre  puiridn  epide- 
« demica  ileesi  sempre  ris;ruardare 
« come  eilelto  di  emnnnzioni  luia- 
■t  smatiche  e puli  ide,  cioè  di  pus  de- 
li leteri  di  cui  l'nria  è il  veicolo,  e 
•'  di  imlrimenlodi  cibi  innUnni,  pun- 
ii sii,  coiTolli,  e comuiuiue  alteru- 
•1  ti...  Le  febbri  ]nilride  dunque  deb- 
11  binisi  considei'iire  come  un  asso- 
li luto  composto  di  un'alterazione 
« del  processo  plastico  del  sanpue, 
li  e di  una  irritazione  delle  imicose 
Il  gastriche  bronchiali,  c delle  sie- 
u rose  cerebrali  ; avvegnaché  razione 
Il  settica  delle  cause  produceutì  le 
« febbri  putride  spiegasi  diretta- 
li mente,  mediante  l'inspirazione  di 
•I  principii  deleteri  e rintroduzione 
u nello  stomaco  di  cibi  guasti  ed  ol- 
ii tarati,  su  le  membrane,  donde  Tim- 
« l'erfeltu  ematosi.  a fvol.l,  p.  2.3i). 

<Juando  adunque  le  febbri  rico- 
noscono per  causa  remota  diretta 
un'aria  viziata,  «limenti  o bevande 
nocive  )ier  qualità,  o l’introduzione 
nel  torrente  sanguigno  di  principii 
putrescibili  morbo.samente  segregati, 
queste  febliri  sono  per  noi  origina- 
te e manleiiute  da  un  processo  acu- 
to di  )iuratrofia,  ed  a curarle  dirci- 
t.imcnte  imporla  l’ uso  di  sostanze 
ulte  a correggere  la  mala  crasi  del 
sangue,  Ira  le  quali  primeggiano 
quelle  in  che  ablmndi  I’  ossigeno. 

L’  annìogia  delle  cause  esterne  re- 
mote e del  loetodo  curativo,  ri  di- 
scuopi'i!  e.ssere  governata  dal  mede- 
simo processo  idiopatico  la  felibri* 
nosocomiale,  (juestu  uasee  assolula- 
inenle  da  assorbimento  e da  assimi- 
lazione di  miasma  putrido  animale  ; 
si  associa  facilmente  a gaslrieismo, 
il  forme  nervose,  alla  petecchia  .sin- 
tomatica. D’onde  è stata  seamiiiata 
o creduta  identica  con  la  gastrica, 
con  la  lenla-nerv  osa,  col  morbo  pe- 
teccliiale.  .’ila  diversifica  dalla  nrima 
per  non  essere  etiopatica,  dalla  se- 
conda per  non  avere  la  causa  remota 
diretta  anìnità  fisiologica  col  processo 
nerveo  di  sensazione,  dalla  terza  per 
non  essere  contagiosa.  E veramente 
se  tale  fosse,  le  città  dove  sono  ospe- 


dali non  anderebbero  mai  immuni 
dalla  dilTusione  della  petecebia,  come 
gli  abitanti  degli  ospedali  non  vanno 
die  rorumente  immuni  dalla  febbre 
nosocomiale.  Ho  veduto  negli  os[H' 
dall  di  Komu  i giovani  studenti,  i 
iiiiì  floridi,  dopo  quuldie  tempo  di 
loro  dimoi  o in  essi , acquistare  un 
libito  eadiettico.  In  ijiicsti  luoghi 
oltre  uir  aria,  aiicbe  alimenti  so- 
no per  Io  più  malsani.  Quelli  poi , 
elle  per  cagione  di  studio  molto  ado- 
perano attorno  ai  cadaveri , cadono 
I primi  nella  delta  febbre,  e più  gra- 
vemente degli  altri.  Il  sinloma  del- 
la petecebia  ecdiimolica  , clic  spesso 
s’ incontra  in  colesta  febbre,  annun- 
cia bustantemente  la  sua  natura  es- 
senziale di  parnlrorin.  Onde  anche 
il  metodo  curativo  interno  consiste 
principalmente  neli'uso  di  bevande 
iicidtile.  Questa  malattia  è sempli- 
cemente sporadica,  si  ferma  cioè  en- 
tro il  luogo  dove  esiste  la  sua  causo 
remota,  il  miasma  putrido  animale. 

Col  medesimo  metodo  di  cura , e 
senza  1’  uso  della  corteccia  si  com- 
battono egualmente  (jiieste  febbri , 
quando  assumono  tipo  inlermitlvnlt-. 

§ 

Con  forme  di  /Jemiiiasin. 

Ihi  maggior  giaiilo  di  nmtezza  md 
processo  di  paralrofia,  e I’ atHiiire 
del  sangue  arterioso  di  guasta  crasi 
in  un  tessuto  di  llaeida  tempra  in 
maggior  copia  dell'ordinario,  costi 
tnisce  par  noi  la  //oyosi  spurio 
l’er  la  iju.ile  la  forma  universale 
nosologiea  non  rare  volte  può  simu- 
lare un  morbo  governato  d.i  un 
processo  d’ ipertrofia,  ossia  da  legit- 
tima iiiliamiiuizione.  Ihia  condizimi 
necessaria  al  produciiiienlo  della  l!o- 
gosi  spuria  sembra  dover  essere  lo 
stato  anteriore  di  paralrofia  nel  suo 
elemento  arterioso;  imperocché  sup- 
ponendo bastare  alla  -sua  genesi , 
come  oggi  taluni  dicono,  lo  stalo 
ipostenico  d’  un  tessuto  (ipotrofia), 
parrebbe  die  la  Ihissioiie  in  essod’uii 
sangue  iiorniulmciile  arlcrizzalo  do- 
vesse e.ssere  invece  I’  unico  suo  rime- 
dio. E di  vero,  il  sangue  in  silTalte 
maniere  d'infiammaziohe  si  presei, la 
lurido,  sfibrato,  cascante,  c presto 
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<'str<itto  dnl  corpo  corre  alla  nutrida 
fermentazione.  Epperò  uncne  pii 
Hiiliehi  ripetevanle  dalla  discrasia 
del  sangue,  c stimavano  questo  tro- 
varsi uiella  condizione  di  putrido  , 
scorbutico,  o acrimonioso,  h’  indi- 
cazione diretta  pertanto  la  trassero 
sempre  i veri  pratici  da  colesta  causa 
prossima,  nè  confidaronla  mai  esclu- 
sivamente ai  salassi  c alla  dieta  te- 
nuissima ; anzi  questi  presidi  (i  soli 
veri  anlitlogislic)).conaaimano,  e la 
loro  terapìa  non  è diretta  che  a cor- 
reggere la  natura  seplica  del  fluido 
riparatore.  Se  nduni|ue  queste  llo- 
gosi  sussistono  per  diversi  rapporti 
tra_  la  causa  remota , il  metodo  cu- 
rativo e la  causa  prossima,  non  so 
con  quanto  clinico  senno  si  possa 
dui  flogosisti  sostenere,  eh’ esse  sono 
della  stessa  natura  identica  delle  iii- 
Gaminazioni  legittime. 

Hanno  anche  siiesso  forme  ester- 
ne di  legittima  tiemmasiu  le  floijoti 
croniche,  che  io  ritengo  governale 
da  lento  processo  di  narafroliu.  IjC 
differenze  di  durata  del  pcrio<lo  acu- 
to d’una  flogosi  legittima,  dipendono 
in  molta  parte  dalla  sede  anulomiea 
diversa,  su  la  quale  essa  si  accende. 
(Juiiidi  rosteolite  lia  un  periodo 
acuto  più  lungo  della  pnemnonite. 
E intorno  alla  determinazione  di 
siflalli  periodi  l’empirismo  clinico  è 
tuttora  imperfetto.  Tuttavia  se  por 
istato  cronico  intendiamo  quello  che 
succede  all’acuto,  la  flogosi  cronica 
si  può  generai  melile  considerare  co- 
me una  produzione  o conversione 
«leir  acuta.  i\è  mi  sembra  provato 
ancora  che  in  questo  stato  la  llogosi 
debba  conservare  la  legìtlimità  , hi 
identità  del  suo  processo  anteriore. 
Perocché  o io  considero  nella  flogo- 
si cronica  ima  paruniorfosia  disciol- 
tn  dulie  influenze  fisiologiche  degli 
altri  processi  vitali , é qui  dal 
chìninniia  flogosi,  e dal  ritenerla  o 
no  della  stessa  natura  dell'  acuta , 
credo  che  la  pratica  non  guadagni 
nè  perda  ; o considero  in  essa  ancor 
vivo,  benché  lento  o soppiatto,  un 
processo  idiopatico,  e r alterazione 
che  il  tessuto  ha  dovuto  subire  per  la 
precorsa  ipertrofia  deve  necessaria- 
mente cangiare  i suoi  modi  iissimi- 
lulivi,  deve  influire  sul  processo  in- 
tiero di  sanguificazione , e quindi 


y;i 

dall’  una  parte  e dall’ altra  il  proces- 
so morboso  desumere  mia  naliira 
essenziale  eqiiivalenle  alla  paratrofia. 
Di  fatti  un  acconcio  sistema  diete- 
tico, arie  pure  c ossigenate,  largo 
uso  di  acque  marziali,  iriuiifano  piti 
spesso  di  coleste  flogosi  croniche, 
che  non  tulle  quelle  sanguisughe , 
que’ digiuni,  quegli  aconiti,  que’giii- 
squiaini , con  che  le  vanno  tornien- 
tuiido  i moderni  flogosisti. 

Come  lento  processo  di  paratrofia 
va  pur  temila  la  diatesi  scirrosa  >• 
cancerosa,  tanto  se  tu  la  rigii.irdi  in 
quella  imlisposizionc  organica  che  ne 
precede  i sensibili  proiioui  , qiia.'ito 
in  questi  prodolli'  nicdesiini. 

§ 5. 

Con  forme  di  profì\ivio. 

Ogni  maniera  di  profluvi  cruenti 
suole  accompagnarsi,  siccome  è noto, 
allo  scorbuto , il  quale  vedremo  piu 
oltre  derivare  da  un  processo  di  pj- 
ralrofia.  Da  profluvio  in  prima  erii- 
eiito,  poscia  catarrale,  c quindi  pu- 
rulento, è quasiché  sempre  accom- 
pagnata la  tisi  tubercolare,  f/it  qua- 
le affezione  morbosa  o tu  la  con- 
sideri come  successione  di  iracheiti, 
bronchiti,  pneumuiiili,  pleuriti  acu- 
te; e (iiiiiidi  piaccia  denominarla 
flogosi  lenta  o cronica  della  tra- 
cliea,  de’  bronchi,  de’  polmoni, 
delle  pleure  : o tu  la  riguardi  come 
una  degenerazione  primigenia  della 
sostanza  pohnonare  in  tiihercoli,  pre- 
vio un  abito  organico  lisifornie  ere- 
ditario; tu  ti  trovi  sempre  in  un  fon- 
do di  paralrolìa,  dal  qii.de  riconosce 
sempre  la  sua  causa  prossima  la  ti- 
si polmonale.  lii  questo  secondo  caso 
niuna  llogosi  precede  la  degenera- 
zione organica  del  jiolinoiie.  I.a 
flogosi  acuta  nella  tisi  tubercolare, 
dice  Rombeg,  è secondaria  e si  for- 
ma per  l’ostacolo  che  i tubercoli 
istessì  interpongano  alla  cìrcoluzion 
polmonare.  Laennec  hn  poi  incontru- 
stabilmente  dimostrato,  clic  solo  gli 
ultimi  periodi  della  disorganizzazio- 
ne tubercolare  si  rongiungoiio  a una 
infiamuiozione  secondaria  del  tessuti* 
polmonare  contiguo. 
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Con  forine  di  rilcnzioue. 

Si  è }TÌà  altrove  parlalo  di  quella 
de^'eiierazione  acquosa  del  sanpue 
che  procede  da  limito  almso  di  be- 
vande acquose  p’  te|iide,  o da  assor- 
bimento di  umidità  atmosferica  , la 
quale  dà  luop)  làeilmeiUe  alle  riten- 
zioni. (Iiiesia  |iaralrolia  era  delt;i 
dalle  vecchie  scuole  diatesi  linfalya, 
e da  questa  ra'^ionevolineiite  ripe- 
levasi  talvolta,  quauiio  le  cau-e  re- 
mote le  corrispondevano  , T idrope 
delle  cavità.  Si  è anche  altrove  (li- 
scorso, come  da  genitori  scrofolosi 
fucilinenle  si  tra.smclla  nella  prole 
l'idrocefalo  congenito  e l'iilroruchia. 
i\è  altra  sorgente  che  un  processo  di 
pnratrolia  riconoscono  tutte  (jiielle 
ritenzioni  che  succedono  alla  riper- 
ciissìone  di  alcuni  e.sanlenii  critici  e 
di  certe  impetigini,  ritornando  <|ue- 
ste  materie  espulse  alla  cute,  a con- 
taminare la  massa  del  sangue. 

Talvolta  il  processo  di  paratrolia 
assume  la  forma  clorotica,  nè  solo 
nelle  femmine,  ma  eziandio  negli  uo- 
mini. Il  Brera  discornunlo  dell’abi- 
to clorotico  non  dubita  di  riporne 
la  natura  essenziale  in  una  viziata 
crasi  del  sangue,  per  la  delicienza  o 
scarsezza  di  (|nalclie  suo  principio 
elementare  nutritivo,  e forse  dell’os- 
sigeno. « L’abito  clorotico,  -segtie 
« egli,  rifugge  (piindi  eguabiienle  al- 
u l’uso  dei  rimedi  che  soglionsi  im- 
>1  piegare  per  vincere  la  diatesi  iper- 
« sleniea  ed  ipostenica,  cd  unica- 
<•  mente  diminuisce  c scomparisce 
« dietro  la  prescrizione  delle  sustan- 
<1  ze  ricche  di  ossigeno,  quali  sono 
Il  gli  ossidi  marziali,  gli  acidi  miiie- 
« cali  iperossigenati  e parlicolar- 
.<  mente  l’ossido  nero  <ii  manga- 
II  nese  ». 

lai  pervertita  riparazione  vitale 
l'osi  evidente  nei  raciiitici,  ci  fa  ra- 
gione riguardare  il  rachi tifino  come 
una  forma  di  ritenzione,  che  prende 
specialmente  ne’  lianihini  il  processo 
di  paratrolia.  Il  nascere  da  parenti 
infermicci,  un  lulle  improprio  alla 
nutrizione,  e dopo  lo  spoppamento 
un  cibo  inalsann  induce  ne’  fanciulli 
la  indisposizione  rachitica.  Llla  è an- 
che talvolta  conseguenza  di  altre  ma- 


lallie,  come  di  lunghe  diarree,  di 
croniche  impetigini,  d’ intcmiittenti 
diiUiirne,  peri’  alterazione  che  mette 
il  continuato  corso  di  silfatii  morbi 
ne’processi riproduttivi. Si  manifesta 
essenzialmente  per  un  vizio  nella 
ostcogenesi,  talché  il  fosfato  di  calce 
che  dee  fonnarc  la  coinpagc  delle 
ossa,  male  elaboralo,  e non  nelle  do- 
vute proporzioni  con  la  gelatina  e 
ralhnminn,  di  queste  ]>iii  che  di 
quello  si  fu  In  riparnzion  vitale  del 
sistema  osseo  ; e cosi  queste  cadono 
ili  inaliieia,  in  rammollimento,  in 
jirava  cnoligiiriizione  che  costituisce 
il  siiitoma  caratteristico  del  rarliiti- 
sino.  Lo  svolgimento  di  rutti  acidi, 
l’odore  acido  nauseoso  de’ sudori, 
la  presenza  dell’  acido  ossalico  e ben- 
zoico nelle  orine,  hanno  fatto  pensa- 
re ad  alcuni,  die  in  questa  mnlnttin 
siavi  un  considerevole  deviamento 
e dispoi*diinento  del  principio  (issi- 
daiile  nutritivo  del  sangue.  K di 
vero  anebe  qui  gli  ossidi  marziali, 
e r idrocloro  specialmente  combinalo 
col  calcio  o COI  bario,  sono  quei  soli 
rimedi  clic  si  adoperano  con  proprio 
elfelto. 

§ 7. 

Con  forme  d'  imiictiijini. 

ìVon  è da  dubitare,  fatta  un’accu- 
rata analisi  dello  scorbuto,  die  an- 
che quest’ all'ezione  limi  Sia  da  qua- 
lificarsi per  una  forma  inorl)os:i  di- 
pendente da  viziata  emalosi  e chilì- 
lìcnzione,  da  un  fondo  in  somma  di 
paralrofiii.  Trojipo  jKilesi  e insieme 
troppo  noli  sono  i sintomi  di  discra- 
sia sanguigna  die  accomiwgiiiino  co- 
testo morbo,  pcrclià  qui  sia  bisogno 
ripeterli.  Molte  sono  le  remote  cause 
cui  si  è dato  colpa  d’ingenernrlo  ; 
ma  ponileraudone  il  valore  e facendo 
di  esse  una  esatta  riduzione,  quelle 
die  restano  sempre  legate  indissolu- 
bilinenle  con  relfetlo  Sono  le  poten- 
ze atte  a pervertire  direttamente  la 
ai'tcrizznzione  del  sangue.  Tali  sono 
le  arie  umide  nebbiose,  oinarillime, 
e le  impure  e rindiiuse  de’  vascelli, 
la  mmicaiiza  dì  alimenti  fre.sdii,  ■* 
specialmente  vegetabili.  Hnmida  ne- 
bulosa aeris  indoles  ita  nocel,  dice 
SprengcI  parluudo  dello  scorbuto. 
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ut  minus  sangui  oxydari  possil. 
RerettUum  uutrimciilorum  defectiis 
et  iiifirmai'e  vires  et  sanguini:!  de- 
pruDatioui  favore,  propter  oxygenis 
defectum  debet.  iVè  tjiii  In  •'unst'n  cra- 
si ilei  snnjfue  si  riordina  che  mi- 
^'liurnndu  1'  uria  e la  qimlilà  dell'a- 
limrntn,  e avvalorando  il  sistema 
^ dietetico  con  l' uso  de^li  acidi,  siano 
minerali  o ve^'etabili.  i\essiin’  altra 
teoria  su  lo  scorbuto  discende  cosi 
direttamente  come  questa  dai  rap- 
porli  tra  ia  causa  remota , la  pros- 
sima, e il  metodo  di  cura. 

Cosi  pure  da  processo  lento  di  pa- 
ratrolia  deriviamo  noi  la  forma  scro- 
folosa. Si  conviene  da  molli  che  que- 
sta diatesi  debba  consistere  in  una 
mola  nutrizione.  Si  avverte  che  ffli 
.scrofolosi  sembrano  doridi,  ma  sono 
sempre  poco  vegeti,  e quando  que- 
sta malattia  non  sia  ereditaria , ca- 
dono in  essa  più  facilmente  i bambi- 
ni, che.  non  si  nutrono  con  cibi  adat- 
tali alla  loro  eia  e alle  loro  forze 
assimilative.  j>la  perchè  il  processo 
di  nutrizione  non  si  è esteso  sino 
all\issorbimento  polmonare,  si  è cre- 
duto che  Hennìng  e Crnikshank,che 
la  fanno  derivare  piuttosto  da  un’at- 
inosfcra  fredda  e nebbiosa,  tenessero 
una  sentenza  contraria.  ()  nell'  uno 
o nell’altro  modo  le  cause  mento- 
vale agiscono  sempre  e direttamente 
sul  processo  di  nutrizione;  ed  an- 
che qui  i mezzi  terapeutici  i più 
acconci  sono  que’  medesimi  che  ab- 
biamo di  sopra  rimembrato  pel  l'a- 
ctiiiismo. 

Inclinerei  a pensare  che,  forse  per 
una  sola  modirìcazione  nella  forma 
esterna  impetiginosa,  diversificassero 
dalle  anzinette  la  diatesi  erpetica  e 
la  petlagrica.  Veggo  che  le  cause  re- 
mote dirette  sono  le  stesse  o tu  le 
riguardi  dal  lato  dell’  atmosfera,  o 
da  quello  degli  alimenti.  Ij’ essere 
miche  quest’  ultime  ereditarie  è per 
me  una  gran  prova  del  fondo  es- 
senziale comune  di  parati'ofia.  ÌV|7 
interim,  dice  Frank,  opt/orem  gene- 
randis  beiyetibus  materiam  , quam 
longa  in  abis  aut  rancidis,  corru- 
ptis,  aut  aromale  aeriori  conditis,  ac 
polli  spirituoso  iiilemperautia  largi- 
ri  videtur.  K fra  lecasioni  attribuite 
dagli  scrittori  nll.i  pellagra,  primeg- 
giano dunque  l’atmosfera  umida  neb  - 


biosa,  l’abuso  del  sai  marino,  dell.i 
farina  di  granturco,  o infinedi  certo 
pane  composto  di  farina  di  miglio, 
di  segala  e dello  stesso  granturco, 
mal  fermentato,  mal  cotto  e che  in 
poco  tempo  s’ incrosta  di  inuflii.  Lo 
Odnnrdi  tenne  la  Pellagra  per  uno 
scorbuto  dell’ Alpi:  dillèrenza,  dice 
8prengel,  piuttosto  accidentale  che 
essenziale,  fjuanto  ni  rapporti  etio- 
logici  di  queste  alfezioni  co’ terapeu- 
tici, attissimo  io  ho  trovato  a cor- 
reggere In  diatesi  erpetica  l’idroclo- 
ro,  tanto  usato  internamente,  che  su 
In  crosta  impetiginosa  |ier  abluzione. 
Considero  che  molta  varietà  v’é  nei 
metodi  curativi  proposti  jier  In  jiel- 
lagra;  matlal  principio  di  ristabilire 
la  crasi  del  sangue  c i processi  di 
nntrizione  sembra  che  nessun  autore 
dissenta. 

§8. 

Con  forme  di  neurosi. 

Si  avvenne  cosi  spesso  il  Tissot 
in  mali  nervosi  lunghi  e ostinati  che 
dipendevano  da  mala  crasi  del  san- 
gue, e che  si  maltrattavano  nondi- 
meno con  metodi  nlfalio  contrari  , 
che  non  potè  trattenersi  dall’ invita- 
re caldamente  i medici  tutti  a porvi 
una  somma  attenzione.  « Un’ aecre- 
« dine,  die’ egli  col  linguaggio  de- 
li gli  umoristi  d’ allora,  mescolata  a 
ff  tutta  la  mossa  del  sangue  man- 
« tiene  tutti  i nervi  in  una  specie 
« d’irritazione  continua,  che  li  fa 
n essere  sommamente  sensibili,  cd 
« eccita  al  tempo  stesso  una  specie 
« di  febbricciuola  abituale.  1 sinto- 
« mi  nervosi  sonoquelli  che  primeg- 
a giano,  sono  i soli  che  appariscano, 
« e si  decide  quindi  che  la  malnllia 
« è governala  da  diatesi  uervea.  K 
« siccome  non  si  vede  nessuna  parti* 
« attaccata  singolarmente,  elasteiii- 
* pernia  qualità  del  sangue  non  per- 
ii turba  in  modo  evidente  c costante 
« nessun  organo  particolare , cosi 
« non  le  si  ferma  il  nensiero,  ma  si 
« accusa  in  genere  r atonia  de’ner- 
« vi.  Si  ordinano  i tonici,  i corro 
« bornnti,  i calmanti  ; il  male  peg- 
« gioca,  la  forma  nervosa  si  aggravo 
« e preilomina  sempre  più,  e quindi 
« tanto  più  si  crede  vera  la  prima 
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« idea,  e ragionevole  la  medicatura, 

>i  e lutto  va  alla  malora.  11  percliè 
« nuovamente  dico,  che  un  sangue 
u viziato,  una  caeoehimia  è spesso 
•I  una  causa  prossima  frequente  dei 
mali  nervosi.  F.pperò  una  sola  è 
« la  medicatura  conveniente  in  si- 
li mìli  incontri:  raddolcire  il  sangue, 

« correggere  la  sua  discrasia.  Ileca 
« sorpresa  il  vedere  con  quale  rapi- 
li dila  si  calmino  i sintomi  nervosi 
Il  sotto  questo  regime  terapeutico  1 ).» 
\d  accertarsi  però  che  una  forma 
nervosa  qualunque  è mantenuta  da 
un  processo  di  paratrofiu  piuttosto 
che  da  altri,  non  valgono  che  le  no- 
stre i-egole  eliologicne  ;_e  la  guida 
che  ne  porge  il  Tissot,  fondata  nel 
siiiloma  febbre  c nel  polso  celere,  è 
fallncìssiina,  anzi  inconcludente. 

§9. 

.4iwerlenza  clinica. 

Che  poi  tutte  coleste  principali 
forme  riconoscano  un  fondo  essen- 
ziale comune,  vi  è maggiormente 
jirovnlo  dal  vedersi  I’  una  succedere 
all’  altra  , nel  medesimo  corso  di 
malnttin.  Per  esempio , la  febbre 
putrida  si  congiunge  con  la  flogosi 
spuria  delle  intestina  o delle  glan- 
dule  mesenlcriclie:  lo  flogosi  spuria 
facilmente  degenera  in  cniicerosn, 
produce  materia  putrescibile  che 
per  riassorliimenlo  genera  la  febbre 
putrida,  (jm'lla  che  i pratici  cbiam.i- 
no  diatesi  scirrnsa  e cancerosa  , io 
l'ho  veduta  svolgersi  facilmente  ne- 
gli scrofolosi  e negli  scorbutici,  e 
cotifonilersi  con  queste.  Molti  giù 
tengono  della  inedesima  essenza  tan- 
to (a  scrofola  che  la  rachitide,  e non 
rari  sono  gli  esempi  che , quando 
lo  scorbuto  de’ genitori  possa  no’ fi- 
gli , vedrai  in  alcuno  di  (jiiesli  ii 
rachitismo,  in  altro  svolgersi  l’abito 
erpetico,  altro  trarsi  con  sé  l’idro- 
rachia , altro  la  scrofola  : e questi 
medesimi  allo  svolgersi  della  pu- 
bertà andar  fiirilmente  soggetti  a 
clorosi  o alla  tisi  tubercolare.  Que- 
sti filiti  come  provatissimi  persuado- 
no che  tutte  le  molte  diale$i  della 
vieta  patologia,  che  anche  oggi  al- 

I)  Trall.  delle  Mal.  Nfrv.  c.  8, 


cuni  clinici  rispettano  come  fra  lo- 
ro essenzialmente  diverse,  non  sono 
che  difl'erenti  modiricazìoni  di  forma 
che  sa  offerire  un  medesimo  pro- 
cesso di  paratrofla,  secondo  che  i 
materiali  impropri  di  nutrizione  si 
giltano  su  questo  o su  quéll’orguno, 
secondochè  il  medesimo  processo  si 
compie  a corso  rapido  o lento.  F i 
rapporti  eliologici  e terapeutici  fi- 
iiora  accennali  discuoprono  altresì , 
che  cotesto  processo  non  è nè  vago 
nè  indeterminato,  ma  die  probabil- 
mente consìste  nell’ inopia  d'un  prin- 
cipio costituente  la  natura  plastica 
nutritiva  del  sangue  arterioso,  l'os- 
sigeno : avvertendo  bene  di  non  con- 
fondere, come  taluni  fanno,  l’ inopia 
d’  un  principio  costituente  la  crasi 
normale  del  sangue , con  l’ inopia 
di  esso  sangue,  o con  la  anemia. 

CAPITOLO  V. 


SPECIE  PRIMA. 

IPERTnOFU. 

l na  maintlìa  costituita  c.ssenziaU 
mente  da  alterali  processi  di  nutri- 
zione è governata  da  un  centro  pa- 
tologico d’ ipertrofia  , quando  con- 
corsero a formarla  o potenze  remote 
evidenti  ed  afflili  a quest’atto  di  vita, 
somminislraiulogli  eccesso  di  princi- 
pi omogenei  assimilabili,  o la  poten- 
za morbosu  interna  deli’  afflusso  del 
sangue  arterioso  in  una  qminlila 
superiore  al  bisogno  e alle  appetenze 
del  tessuto  in  che  si  è formalo.  Fin- 
ché le  potenze  morbose  agiscono  col 
loro  modo  ilbnnnico  non  ponno  mai 
avere  per  effetto  morboso  immediato 
l’ ipei'trofia.  Ouindi  è iin  errore  jier 
noi  il  dire,  che  la  flogosi  è l’efiélto 
diretto  dello  stimolo.  Se  le  morbose 
potenze  diroltumciite  produttrici  del- 
l’i[iertrofl;i  non  sono  che  quelle,  che 
dall’azione  assimilativa  degli  organi 
possono  essere  trasmutate  in  mate- 
riale organico  esuberante,  si  scorga 
come  di  queste  soltanto  può  essere 
immediato  effetto  un  parziale  pro- 
cesso accresciuto  di  nutrizione;  lad- 
dove quando  agiscono  potenze  che 
non  danno  nulla  dì  sé  ste.sse  allo  fi- 
bra, l’ ipertrofia  è sempre  succedu- 
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iiea  d’ uno  stato  etiopatico  niiterio- 
l e,  o dinamico  o meccanico-organi- 
co, il  quale  stato  va  riguardato  come 
predisponente  alla  flussion  capillure 
arteriosa  , nella  quale  deve  ricono- 
scersi la  causa  remoto,  (cioè  il  ma- 
teriale esulteranle  di  nutrizione)  del 
morbo  idiopatico  che  si  va  u stabi- 
lire. 


(Juando  l’ iperlroGu  è 1"  effetto 
prossimo  di  potenze  morbose  evi- 
denti, atte  a somministrare  del  pro- 
prio Principii  soverchi  di  nutrizione, 
essa  si  stabilisce  a grado  a grado 
per  una  cotenazione  di  fenomeni 
chimico-organici  , che  cominciano 
tlol  primo  assorbimento  di  qnc’prin- 
ripìi,  sino  all’ultimo  resultato  delle 
loro  successive  assimilazioni,  che  va 
a manifestarsi  nel  sangue.  Cresce  di 
fatto  in  questo  la  quantità  della 
libi'ina  : rendesi  più  facile  al  coagu- 
lo, più  plastico  e più  tenace,  e nella 
sua  massa  grumosa  si  rinvengono 
t.ilvolta  degli  strati  pseudo-membra- 
iiacei  o bianchi  o giallastri,  ovvero 
mostrasi  cotennoso.  Ridotto  a simili 
qualità  trovasi  pure  il  sangue  nelle 
inlìammazioni.  Kl’esidtato  parziale 
processo  di  nutrizione  non  sommi- 
nistra soio  la  soperchiante  parte  fi- 
brinosa al  sangue  (benché  ciò  secon- 
do noi  sarebbe  sutììcicnte  a costituir- 
lo in  ipertrofia) , ma  ne  accresce , 
secondo  altri,  ancora  ia  massa;  tal- 
ché ne  nasce  quello  stato  n quella 
morbosa  iiulisposizione  nella  mac- 
china , che  chiamano  pletora  o po- 
ìieniin.  I di  cui  esordi  morbosi  si 
manifestano  per  polsi  larghi,  duri  e 
stentati,  per  aumento  di  calore  alla 
pelle,  per  un  senso  di  peso,  formi- 
colio e crampo  alle  estremità , gra- 
vezza di  capo,  cefalea  e vertigine, 
sonnolenza,  vene  turgide,  amarezza 
di  bocca,  flatulenze,  cc.  Il  quale  stato 
di  preparazione  morbosa  dura  sin- 
Inntocliè  il  sangue  arterioso  può  in 
parte  liberarsi  de’principii  nutritivi 
oj  che  è sopraccaricato,  u per  l’ as- 
sorbimento Che  se  ne  fa  dalle  vene 
e dai  linfatici,  c per  i depositi  che 
pur  se  ne  fanno  in  questi  e quei 


799 

tessuti.  Ma  quando  non  bastino  (|uo- 
ste  naturali  compensazioni,  né  so- 
iraggiunguno  provvide  emorragie  , 
a tnrgenza  venosa  va  qua  e là  flut- 
tuando fiiicbè  dà  luogo  a gravi  con- 
gestioni, e (uiindi  a sintomi-  i più 
(illarmanli  ; la  reazione  arteriosa  si 
accresce  e svolge  il  movimento  feb- 
brile, e r ipertrofia  si  manifesta  con 
tutti  i SUOI  caratteri  di  morbo  ìdio  - 
patìcu.  Contro  al  (|tmle  la  indicazion 
terapeutica,  corrispondente  alla  cau- 
sa prossima  e alla  remota,  é la  sot- 
trazione del  materiale  acrresciuto 
di  nutrizione;  il  che  mostra  pure 
la  natura  stessa  medicatrice  in  que- 
sti casi  col  promuovere  spontanee 
emorragie. 

S 2. 

Infuimmazione. 

Egli  è un  vero  non  mai  combattuto 
da  qiialiinque  sin  teorica  su  la  iii- 
liaiiiiiiazione  che,  come  elemento  ne- 
cessario ad  ingenerare  questo  pro- 
cesso patologico,  debba  precorrere 
nel  tessuto  dov’csso  si  stabilisce  la 
flussione  capillare  arterinsa,  (|ualun- 
qtie  poi  sia  stata  la  causa  o dina- 
mica 0 meccaiiicn-orgunica  die  ve 
l'abbia  determinnla.  Uisogiia  partire 
da  questo  concetto,  che  già  fu  pro- 
prio della  scuola  greca,  e oggi  è 
cniifennato  dalle  sperienze  d’illu- 
stri moderni,  per  iliseoprire  la  na- 
tura dei  processo  inflamniatorio.  I 
fenomeni  che  nello  stato  fisiologico 
vengono  prodotti  dall’afniisso  del 
sangue  arterioso  in  un  organo,  pe- 
rocché in  esso  circolano  fusi  tutti  i 
inatei'iali  della  riparazione  vitale, 
sono  il  procosso  organico  di  nutri- 
zione 0 il  movimento  vitale  che  lo 
accompagna.  Ora  quando  la  mede- 
siiiia  potenza  si  fiiccia  ridondanle 
nella  capillarità  arteriosa  di  una 
parte  |>er  la  flussione,  i medesimi 
lénoiiu-iii  occorreraiiiin,  ma  in  istato 
di  morboso  accrescimento.  E se  la 
causa,  il  di  cui  efl'etlo  il  più  pros- 
simo è la  flogosi,  è fuori  d^ogni 
dubbio  la  flussion  copillure  arteriosa, 
tanto  sarà  infiammazione  quanto 
processo  organico  nutritivo  accre- 
sciuto’o  ipertrofia. 

La  quale  essenza  della  flogosi  per 
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noi  stalìilitn,  acquista  poi  fondameli 
li  uiù  validi  dalle  prove  seguenti: 
I.  La  pKesenza  dc'principii  nutritivi 
vite  trae  con  seco  la  Uiissione  arte- 
riosa, de’  quali  priiicipii  è sempre 
avida  la  parte  che  subisce  il  ]>ro- 
resso  infianiinatorin.  L’  aumento  di 
volume  crii  massa  che  sempre  si 
osserva  ncU' organo  iiifìa:iimato.  Il 
Mnnleggin,  ragióiiando  di  questo  fe- 
unineno,  lo  ripeteva  anch’egli  dalla 
dilatazione  deSiisi  naturali  portanti 
quindi  imii/^ior  Jiiitrisioiic  alla  parte. 
’.i.  La  produzione  di  nuovi  vasi  e di 
nuove  libre,  i trasudamenti  di  linfa 
plastica  a strali  hinncnslri  interrotli 
>)  continuali  a foggia  di  membrane, 
l’organizzarsi  di  queste  produzioni 
in  una  nuova  sostanza  vienile,  se- 
einido  Hunler  e Darwin, aiiiiunciaiio 
oìihastanza  per  sé  stesse  un  processo 
di  esuberante  nutrizione,  't.  1 caratteri 
rhe  acquista  il  sangue  o ]>riinn  o 
diiraiile  la  flogosì  manifestano  an- 
idi’cssi  il  medesimo  processo  essen- 
ziale, perocché  se  egli  si  fa  più  aiii- 
malizzalo,  bisogna  che  soprahliomii 
inesso  l'azoto  il  (piale,  si’cniulo  Ma- 
gendie,  è imo  de’ materiali  irniiie- 
diali  della  nutrizione.  5.  Da  forza 
conservativa,  il  vigore  organico  che 
sostanzialmenlc  si  accrescono  nel 
processo  infinmmnlorio,  sono  feno- 
meni che  non  s' incontrano  che  dove 
insieme  pur  trovisi  in  eccesso  l'as- 
••.imilazioiie.  fi.  !,a  dieta  tenuissima 
ed  il  salasso,  che  sonoi  mezzi  i ])h'i 
liìretti  di  cura  della  inliainmazioiie, 
sono  insieme  le  prime  potenze  me- 
dicamentose demilrienti,  ossia  sot- 
irattive  dirette  del  materiale  orga- 
nico, insoinma  i veri  antiflogistici. 

Tale  mhmqiie  ò la  natura  (*ssen- 
>.iale  della  inliamiiwzione;  nnd’ò  che 
tutte  le  malattie  governale  essen- 
r.ialmenle  da  un  processo  inliaiiima- 
torio  in  ((unlunque  sia  (larto  dello 
organismo,  quando  questo  processo 
costituisca  la  rondizion  patologica 
principale,  n]>pnrlengono  a ipiesU 
categoria;  dove  stanno  non  (ler  ar- 
Wtrio,  ma  per  la  legge  diinostrata 
dai  rapporti  fra  la  loro  causa  remota 
e la  prossima. 


§ 3. 

Litiasi  c podagra. 

(Compagne  d’iirm  soverchia  a.ssi- 
milazione  organica  sono  anche  le  in- 
disposizioni calcolose  e podagriche. 
Kgli  è noto  come  lo  stato  di  polie- 
inia,  un  modo  di  cibarsi  Inutainente 
con  insieme  una  ipiiele  sovercliia  e 
i lunghi  sonni,  dispongano  a cole- 
ste maniere  di  aireztoni.  l^a  presenza 
di  maggior  copia  di  acido  urico 
nelle  orine,  come  contrassegno  o 
siiiloma  idiopatico  di  questa  specie 
d‘ iperlrolia,  suole  consociarsi  an- 
che a quello  stato  in  cui  nella  inac- 
diina  sovrahlinnda  la  materia  delia 
nnimalizzazioiio.  Vmiqiieliii,  Wolla- 
stoii  e Hrugnatelli  hanno  dimostralo 
che  la  (piantila  dell’acido  urico  nella 
umana  economia  si  trova  sempre  in 
proporzione  con  quella  dell’ azoto, 
olagendie  ha  provato  inoltre  che, 
usando  cibi  non  mollo  azotati,  de- 
crescii  nelle  orine  la  presenza  del- 
l’acido urico.  Ed  è pure  ovvia  osser- 
vazione, che  il  cibo  vegetabile  e la 
(lieta  acquea  di  molto  sminuiscono 
silfalte  atfezioni.  .\nclie  di  acida 
urico  c di  urali,  secondo  le  osser- 
vazioni di  Sctidamore,  si  compone  il 
sedimento  delle  orine  de’ gottosi. 
Che  se  i Ioli  iiodagrici  hanno  pre- 
sentato al  Wollaston  qualche  diver- 
sità dai  componenti  de’  calcoli  uri- 
ci, avendoli  irov.-ui  comporsi  di  un 
tiralo  di  sortii:  ollreclié  la  base  è la 
slessa,  (pielle  sono  produzioni  mor- 
bose t(Mp|K)  lontane  dal  periodo  acuto 
per  fare  eccezione  al  nostro  priiici- 
))io.  (juando  sì  la  litiasi  che  la  poda- 
gra sono  ereditarie,  possono  allora 
non  essere  governale  essenzialmente 
(la  ipertrofia,  ma  piuttosto  da  para- 
trofia.  Cosi  assumemio,  come  d’or- 
dinario atviime,  lo  stato  cronico, 
r idiopatia  in  (piesli  puf)  cessare  dal- 
l'essere iperlrolia;  ma  fmlantochè 
(tura  lo  stalo  loro  acuto  o primitivo, 
sostengo  ch’olle  tanto  dipendono  da 
ipertrofia,  che  si  potrebbero  sradi- 
care completamente  col  metodo 
deniitrienle  o antiflogistico.  Ad  ogni 
modo  I’  unirsi  quasiché  sempre,  se- 
condo che  usseri  a Cullen,  raflézion 
calcolosa  con  In  gotta  prova  discende- 
re uinhcdue  dalla  orisinc  medesima 
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§ ì.  che  vascoinre.  Quindi  è die  una  feb- 

bre il  fondo  flogistico  può  benissimo 
f ai  ivlù  diagnosliche  delle  ipertrofie,  presentare  il  tipo  irinlerniittcnie. 

e die  l'infiammazione  iiiUrmillenl*: 
i'e  non  forse  lu  pletora,  certamente  de' pratici  è comprovata  dalle  >.i- 
l'intimnmazione  ha  certi  sintomi  gioni  patuio^idie  e dui  fatto  clinico, 
suoi  propri,  che  dipendono  assolu- 
tamente diiirindole  del  proces.so  dii-  § G. 

mico-organico  die  la  costituisce,  e 

che  debbono  per  conseguenza  accom-  Con  forme  di  esantemi. 

pucnurlu  sempre.  .Ma  se  dò  accade 

nef  centro  organico  dove  ella  si  sta-  ÌN'on  entrano  qui  come  valutai. ili 
bilisce,  non  è così  nella  forma  uni-  quegli  esantemi  petecchiali  o miliari 
versale  che  può  assumere  la  malut-  che  succedono  come  sintomi  delie 
tia.  L'einpirismo  clinico  ci  animo-  flogosi  sjuirie  o iiialigne,  e neniuic- 
uionisce  come  ciascuna  delle  princi-  no  certi  altri  che  s’osservano  in  al 
poli  forme  morbose  può  avere  per  cune  flogosi  croniche.  1,0  natura  di 
fondo  essenziale  una  innammazione,  queste  flogosi  è per  noi  esscnzial- 
un  processo  locale  d’ipertrofia:  |)ro-  uieiite  diversa  da  quella  delle  acute 
cesso  che  spesso,  attraverso  di  sin-  e delle  legìttime.  Il  iirocesso  di  nu- 
toini  esterni  che  il  meno  gli  corri-  trizione  parziale  accresciuta  dura 
spomioiio,  noi  non  discopriaiiio  che  nella  sua  legittimità  e nel  suo  pe- 
culi le  regole  ctiologiche  più  volte  riodo  di  acutezza  fintaiiluchc  l’org.i- 
ricordate.  no  sì  iiianlieuc  in  uno  stato  patolo- 

gico, costituito  da  assimilazione  .li 
§ 5.  materiale  organico  esuberante  si  , 

ma  afliiie  alla  sua  crasi.  Ai  di  l.à  di 
Con  forme  di  febbri.  questo  periodo  il  modo  della  jiaia- 

trolia  può  e suole  camitiarsi.  (Juiiidi 
istabilitosi  il  processo  infiammato-  la  forma  esuiitcmaticu  die  qui  si  coii- 
rio,  e ì sìntomi  ditiaiiiici  che  lo  pre-  tempia  è (niella  die  si  assoda  solo 
cedettero  passati  a costituire  gran  talvolta  alla  intiamiiiaziune  acuta  e 
parte  della  sua  fornui,  sono  pur  legittinia.  Delle  risipole,  delle  oili- 
qtielli  che  determinano  il  momento  carie,  porpore,  miliari,  zone,  afie. 
lebbrile  die  lo  ucconqiagiiu.  Secondo  siiitomaticlie  deiraiigina , della  g.i- 
poi  la  sede  aiialoiiiira  del  detto  prò-  slrilide  o enleritide  c della  .ste-is  i 
cesso,  cotcsta  febbre  s’unisce  con  piieiimonite  parlano  i pratici  (|uasi 
altri  sintomi  che  danno  furimi  uosa-  tutti.  Oltre  però  all’essere  queste 
logica  diversa  alla  niahitliu.  Ouiiidi  per  lo  più  un  etfelto  del  nioiiienio 
la  meningite  prende  aspetto  Ji  IVI)-  vitale  espansivo,  che  talora  con  vio- 
bri-  arnta  nervosa,  la  gastro-enterite  hMiza  vien  proiiiossu  dalla  flogosi  . 
di  febbre  ijastrirn,  rangioitu  di  si-  incontraiisi  anche  spesso  come  pro- 
imii,  o febbre  inliammatoria,  e via  cessi  sponlniiei  di  (lenutrizioiie  ci  i- 
dicendo;  tutte  le  quali  febbri  ricono-  tica  nelle  malattie  di  accresciuta  aziu- 
S ’ono  la  medesima  essenza,  cioè  uii  no  assimililivu. 
processo  parziale  d’ ipertrofia,  c si 
cur.uio  allo  stesso  moilo.  Aon  è seni-  5^  7. 

lire  nè  vero  nò  necessario  che  una 

febbre,  sintonia  d’uii  processo  in-  Con  forme  di  profluvio. 

li.nnmatorio,  tenga  il  tipo  di  conti- 

min  iS’essuna  ragione  v’ lia  che  provi  Re' fiuiciiilli  ne’ quali  l’atto  vitale 
come  quel  momento  vitale  accre-  di  nutriziunu  prevale  in  energia  »o- 
•sciutB  dell’organo  che  è sede  della  prn  gli  altri,  le  diarree  e altri  pro- 
ilugosi  abbia  sempre  a diifoiidursi  fluvi  intestinali  derivano  spesso  da 
nell’  universale.  Durante  il  corso  di  fondo  flogistico.  L’n  uomo  abituato 
ima  Qogosi  mille  cangiamenti  iiisor-  a salassarsi  tre  volte  l’anno,  se  ri- 
gono  nel  momento  vitale  di  contra-  tardava  di  una  settim.uia  al  più  il 
zione  e di  cspausioiie  tanto  nervoso  suo  salasso , egli  suCriva  una  epi- 
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(Irosi  molestissima,  la  (jiiale  non  ce- 
deva che  alla  flebotomia.  Nelle  fem- 
mine non  più  ineslniate  per  età  si 
stabilisce  talora  un  abito  pletorico , 
nccoinpaftnalo  spesso  da  ulenurrea. 
Vell’artritide  è pur  l'reBiieiite  feiiO' 
meno  il  catarro  vessicale  e I’  enu- 
lesi.  Da  ultimo  l’emottosì  e l'epi- 
stassi critica  de’  pletorici,  la  uretror- 
ragia  nella  cistite  o nefritide,  sono 
profluvi  cruenti  che  riconoscono  per 
causa  prossima  un  processo  locale 
d' ipertrofia. 

8 8. 

Con  forme  di  rilenziow. 

Ho  veduto  la  cardilide  accompa- 
gnarsi con  l’edema  della  faccia,  del 
codio  e deir  estremità  superiori  : ho 
veduto  l’eiicefalitide  con  forme  d’  i- 
ilrocefalo  esterno,  l/oniopatia  flogi- 
sticjj  che  s’ associa  sì  spesso  al  con- 
tagio della  scarlattina,  dove  non 
venga  opportunamente  od  a tempio 
tr.ittata , può  farsi  morbosa  siicce.s- 
sione  della  malattìa  contugìosa,  e 
trarsi  con  sé  la  forma  dell’idrope. 
Ho  curato  anch’io  l’ uscite  e l’ana- 
sarca  talune  volte  col  metodo  anti- 
flogistico. L’  angioite  crurale  delle 
puerpere  ha  per  sintoma  l'edema 
elastico  e dolente  della  coscia  (phletj- 
malia  alba  dolrnij. 

§9. 

Con  forme  di  neurosi. 

Le  forme  nervose  cui  può  dar 
luogo  la  pletora,  come  è noto,  giun- 
gono sino  alla  ])arnlisìa,  alla  epiles- 
sia, alTapoplcssia.  L tpi.iuto  alla  epi- 
lessia, chium|ue  legga  il  Tissot  vi 
trova  infinito  numero  di  osservasio- 
ni  di  Drelincourt , di  Wepfer,  di 
.Morgagni,  di  Johnstonc,  di  .Meckel, 
le  (juali  comprovano  farsi  causa 
prossimo  di  cotestn  nlTezione  soventi 
volte  riperirofia.  Sydenham  avverti 
come  dalla  medesima  causa  può  di- 
pendere talvolta  anche  In  corea  ; e 
G.  Frank  ripete  con  lui  ; Cerne 
leelioni  ex  pede  eo  lec.urior  locai 
est  quo  flondior,  et  robuilior  te- 
qer , (pM  proxintio»  pemoclo  piiber- 
VtiXf  (fio.  mafjif.  sy/nplomalu  dia- 


Ihcescns  inflammalorÙB  vel  extra  pa- 
roxysmum  vigerli,  quagw  recentior 
morbus.  Cosi  pure , a rendersi  ra- 
giono della  efiicacin  del  metodo  an- 
tiflogistico nel  tetano,  è giuoco  for- 
za convenire  che  cotesta  (orma  mor- 
bosa possa  insorgere  ancora  per  ef- 
fetto di  meningite  spinale. 

8 IO. 

Avvertenza  clinica. 

Ouaiido  abbiamo  dinanzi  malattie 
con  I’  una  o l'altra  di  coteste  forme 
iiosologiche,  prima  di  stabilirle  per 
governate  essenzialmente  da  processo 
parziale  d’  iperirolia  , è necessario 
che  r operazione  analitica  della  dia- 
gnosi eliinini  ad  una  ad  una,  prima 
le  possibili  etiopiilie,  e quindi  ridu- 
cendosi alle  idiopatìe,  la  passibilità 
in  q^ueste  dell'attacco  primitivo  es- 
senziale delle  altre  funzióni,  tanto- 
ché resti  provato  la  malattia  appar- 
tenere al  sommo  genere  delle  para- 
trofie.  Giunti  . fin  qui  con  la  diagnosi 
la  mercé  de’  rapporti  determinali 
della  causa  remota,  o per  ragione  di 
entità  o di  tempo  la  pui  prossim.i 
agli  effetti  esaminati,  restano  upcor.» 
da  eliminarsi  per  vìa  di  nuovi  rap- 
arti tra  il  modo  triplice  di  pertur- 
ata  nutrizione  che  tenne  quella 
causa  stessa,  e il  corrispondente  mo- 
do di  perturbazione  che  ne  resultò 
nell’atto  nutritivi,  gli  altri  due  pos- 
sibili , onde  cosi  resti  isolato  come 
causa  prossima  il  solo  processo  di 
ipertrofia.  Con  che  s’iptenderà  noie 
essere  né  si  pinna  nè  si  corto,  come 
molti  la  fanno , la  vìa  che  coaduce 
a discoprire  l’ essanzu  infiammatoria 
de’  morbi. 

CAPITOLO  VI. 


SPECIE  SECOSDÀ. 

IPOTROFIA. 

Ora  sono  a considerarsi  quei  modi 
di  paratrofia  che  consì.stono  in  una 
iniufficiente  nutrizione  della  fibra 
organica,  e dipendono  direttamente 
da  potenze  nutrienti  che  nella  loro 
(^inntitn  si  trovano  aL  di  sotto  di 
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qiiiiiilo  è necessario  a ristorare  l’ a- 
iiiinnle  economia  di  quella  materia  , 
di  ohe  nel  continuato  esercizio  rtei 
vitali  poteri  ciascun  suo  organo, 
ciascuna  sua  parte  s’ impoverisce. 
Questa  insuflìciente  riparazione  vi- 
tale, dalla  quale  prendono  fonda- 
meiito  tion  pochi  morbi  di  diverse 
ferme,  viene  da  noi  detta  ifìolrofia  ; 
mentre  quando  si  dice  nutrizione  in- 
suflìciente , piuttostochè  difetto  as- 
soluto di  essa,  com’  esprime  la  voce 
ntrolia,  si  viene  a indicare,  die  il 
modo  morboso  di  che  qui  si  ragio- 
na può  essere , come  è realmente , 
rcluiivo  ai  bisogni  deiretà,  del  tem- 
peramento , delle  abitudini. 

§ 1- 

iVattira  parlicolarn  della  ipotrofia. 

Sino  ad  nn  certo  grado  l’ipotro- 
fia 6 compatibile  con  lo  stato  fi.sio- 
loglco,  o per  lo  meno,  a guisa  della 
pletora,  con  uno  stato  ili' prepara- 
zione morbosa,  anziché  di  morbo  as- 
soluto; ma  continuandola  scarsezza 
de’ poteri  nutritivi  si  stabilisce  in- 
fine il  processo  morboso  idiopatico. 
Il  quale  quando  è primario,  é sem- 
pre reflelto  immediato  della  pochez- 
za de’ materiali  chilificahili  e dei 
principii  respirabili  e assorbibili  che 
valgono  olrarterizzuzioiie  del  san- 
gue. Quindi  è che  in  questo  fluido 
riparatore  si  stabilisce  uno  stato  pa- 
tologico , che  molti  hanno  anche 
chiamato  aucmia.  Più  frequentemen- 
te però  avviene  che  il  processo  chi- 
mico-organico d’ ipotrofia  si  stabi- 
lisca per  morbosa  successione  di  al- 
tro modo,  per  elfetlo  del  quale  l'or- 
ganismo dovè  subire  gravi  perdite 
di  umori  nlibili.  Anche  in  questi  casi 
sifTatta  condizione  morbosa  è com- 
patibile con  lo  stiUo  fisiologico,  di 
che  è un  esempio  la  convalescenza. 
Ma  se  quelle  perdite  furono  conti- 
nuate e gravi  , e massimamente  di 
sangue  n per  natura  di  morbo,  o per 
abuso  di  metodo  evacuativo  e diete- 
tico , il  nuovo  morbo  die  si  stabi- 
lisce è essenzialmente  idiopatico,  ed 
ha  anche  la  suo  periodicità  di  pro- 
cesso comune  a qualunque  altra  inn- 
luttia  acuta,  siccome  io  ho  osservato 
dopo  le  gravi  emorragie  uterine , e 


riconosce  per  fondo  novello  essen- 
ziale lina  ipotrofia.  .Ma  tanto  la  per- 
dila di  cotesti  materiali  interni  >11 
nutrizione,  quanto  la  insuflirienz.i 
di  quegli  esterni,  che  dall’aria  e da- 
gli alimenti  ritrae  I’  orguiiismo.  so- 
no la  medesima  causa  remota  diretta, 
il  di  cui  prossimo  eflelto  è il  morho 
costituito  da  locale  difetto  di  milrì- 
trizione. 

Alle  induzioni  patologiche  sul  pro- 
cesso d’ipotrofia  siamo  guidali  dal 
medesimo  empirismo,  che  c’indieò 
la  natura  di  quello  d'ipertrofia.  Im- 
perocché come  il  flemmone  esterno 
co’ suoi  caratteri  scnsihili  indicò, 
che  la  nutrizione  soverchia  kih*- 
ravasi  in  esso  per  flussione  capillari- 
arteriosa  ; cosi  un’ aneuri.sma  ester- 
no , un’  allacciatura  d’  un  ramo  ar- 
terioso, portando  con  sé  l' ipolroiiu 
della  parte  sottoposta,  indica  come 
questa  morbosa  condizione  ricono- 
sca sempre  per  causa  diretta  In  in- 
siiflicienza  del  fomite  milrilivo  ar- 
terioso. 

!\el  momento  che  si  allaccia  ua 
vose  arterioso  aneurismatico  non  può 
evitarsi  l’eiretlo  della  ipotrofia  della 
parte  sottoposta,  senonclié  quando 
il  sangue  arterioso  per  anastomosi 
vascolare  può  trovar  via  da  irrigarla 
e nutrirla.  >'è  questo  eflelto  si  ot- 
terrebbe mai,  applicando  sulla  parte 
qualunque  fatta  o quantità  di  .sti- 
violo.  Quindi  scende  l’ indicazione 
curativa  diretta  di  simili  aflezinni, 
nelle  quali  l’nzion  dinamica  de*  ri- 
medi non  può  essere  che  aiutorìa  ; 
ma  ciò  che  assolutamente  conviene 
é il  ridare  con  sostanze  alibili  ma- 
teria di  nutrizione  alla  libra.  Il  per- 
chè questa  seconda  8|iecie  di  pora- 
trofìa  viene  ad  essere  provata  e dalle 
altre  distinta  per  i rapporti  tra  la 
causa  remota,  la  prossima,  c la  in- 
dicazion  curativa. 

S 2. 

Varietà  diagiwtliche  delle  ipoU'Olic. 

Il  marasmo , il  difetto  di  parte 
cruorosa  del  sangue,  lu  mancanza  di 
calore,  la  debolezza  assoluta,  sono  i 
sintomi  che  debbono  aecoinpagnare- 
l’ organica  ipotrofìa.  Ma  pepchè  qiie- 
slu  processo  si  alabilisce  aiic.oca.nolh 


Digitized  by  Google 


80i 


It!  parli  interne , e perché  non  può 
aila  maniera  di  qualunque  altra  iuiu- 
))atia  essere  mai  siislunzialmente  uni- 
versale; il  quale  stato  sarebbe  irre- 
parabilmente mortale,  mentre  esclu- 
derebbe la  possibilità  d'  ogni  azione 
urganica  assimilativo  sul  materiale 
nutritore  che  si  rifonde;  quindi  la 
lorma  nosologica  esterna  può  essere 
costituita  da  molte  e varie  compa- 
gnie di  fenomeni  che  simulino  ora 
<]iieslo,  ora  quei  morbo. 

8 3. 

Con  forme  di  febbri. 

Alcune  feM>ri  con  tipo  di  continue 
remittenti  , che  presso  i nusologhì 
(liconsi  etiche.  , e specialmente  la  fe- 
bris  heclica  fluxuum  del  Sauvages, 
non  vanno  riguardate  che  come  ipo- 
trofie con  forme  febbrili.  V’  ha  una 
specie  di  febbre  Initti  iiervofa  , che 
non  è né  la  vera  di  Huxhani  gover- 
nata da  para-slcsid , nè  la  putrida 
con  che  taluni  la  confondono.  Nè  gli 
acidi,  nè  gli  oppiati,  né.altri  narco- 
tici o stimolanti  saprebbero  nicdi- 
carla.  Kssa  è prodotta  direttamente 
ila  inopia  di  alimenti  o da  protratti 
digiuni.  Suole  questa  febbre  osser- 
varsi iieir  intima  plebe  e indigente, 
ne’ claustrali  cui  è vietalo  il  vitto 
animale  ; e vide.sene  anche  qualche 
casempio  come  Intercorrente  iiell’til- 
liiiia  epidemia  petecchiale,  massime 
in  (|iie'  luoghi  dove  la  fame  pubblica 
•svea  primeggialo  tra  le  cause  pre- 
di-.poiienli  a (piel  contagio.  Perchè 
questa  febbre  presenti  iltipud'in- 
lermilleiile,  basta  solo  die  s’ incon- 
tri in  regione  calda  dominata  da 
venti  australi,  e la  verso  requiiiuzio 
d'aiitniiiio,  ov  vero  in  soggetto  abi- 
tuato alla  periodicità  parossistica. 
Il  fondo  essenziale  iripolrofia  comu- 
ne a tutte  coleste  maniere  dì  febbri 
non  si  combutte  clic  co'  nutrienti. 

§ 4- 

* Con  forme  di  profluvi. 

O coosegiieiiza  di  profluvi,  o com- 
pagna incontrasi  spesso  l'ipotrofia; 
ma  talora  eziandio  ella  è la  causa  i 

Ìu'ossima  principale  del  profluvio.  I 
‘i  come  il  debba  essere  basta  osser-  j 


vare  die  r inedia  troppo  a lungo 
protratta  si  accompagna  facilineiile 
col  plialismu , col  vomito  e uni  la 
diarrea  biliosa,  c talora  per  cagione 
della  stessa  bile  soperdiiante  in  que- 
sti casi , con  qualche  accesso  di  co- 
lèra. P.  Frank,  parlando  della  gonor- 
rea c della  labe  dorsale  avverte  ca- 
rne quando  queste  riconoscano  per 
causa  prossima  mia  debolezza  asso- 
luta , non  ridiìegguno  se  non  die 
vieto  iiiilriente  c aere  purissimo  e 
temperalo  55i).  K più  oltre: 
Primorum  vero  tnedicurum  eou$iliu 
laclis  in  ijonorrhffn  el  labe  dorsali , 
usui  non'  immerito  commemlatur. 

S 5. 

Con  forme  di  ritenzioni. 

Ij'  ipotrofia  de’  convalescenti  si 
trae  spesso  con  seco  l’ edema  delle 
estremità,  il  quale  va  a grado  o gra 
do  decrescendo  di  conserva  con  In 
riproduzione  del  muUiriale  organico 
Oggi  che  alcuni  medicoiuoli  vanno 
sniaiiiosi  di  emularsi  fra  loro,  facendo 
a chi  può  vantar  un  maggior  miinei'o 
di  salassi  praticali  in  una  iiiulatlM, 
è frequente  fenomeno  la  rilenzione 
linfare,  come  nuovo  morbo  gover- 
nato da  debolezza  assoluto.  .Ne’ quali 
casi  , luassiiiie  so  l’ idi'ope  aggrava 
le  principali  cavità . oltre  al  rinio- 
vere  il  fluido  raccolto,  per  cagione 
meccHiiica  del  quale  potrebbe  essere 
impedita  la  libertà  della  funzione 
riproduttiva,  l’ indicazione  diretta  e 
quella  di  rifondere  i materiali  di  mi- 
Irizione.  Cum  primo , fxrrs  /ny'w.v 
morbi  vel  maxima  dchililulis  inup  - 
ris  effectus  sii  ; in  bone  preeseutem 
polìssimum  cum  debito  ad  itulolem 
et  graditm  illius  respertu  (ujendiun 
est.  /'ictus  nutricHS  facileque  subi- 
geudtis,  canics  succulente,  salis  ma- 
lurae,  assatee , ouu  sorhilia....  vini 
generosi  rkenani  porlio  moderala, eie. 
potissime  huc  spectaiU  i). 

S 6. 

Con  forme  di  neurosi. 

N'ell’  anemia  e nella  fame , pare 
che  resti  iiiaiitenìtoi'e  delia  vita  il 

Ij  P.  Frank.  S 757. 
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<^ntu  sistema  iicrsoso,  e che  egli  solo 
1 .iccolgii  per  dir  vosi  tutte  le  forze 
sue,  onde  resistere  al  difetto  di  vi- 
Ule  riparazione  ; fenomeni  nervosi 
i più  strani  e diversi  insorgono  in 
que’  miseri  che  o per  necessità  o 
t>er  pazzia  si  consumano  in  lunghi 
digiuni.  Le  estasi,  i deliri,  le  visioni, 
ed  altre  meraviglio  che  raccontansi 
di  certi  fantastici  che  digiunano  per 
professione,  « che  inokrann  una 
fervidissima  immaginativa , possono 
ripetersi  dalla  medesima  causa.  Si- 
mili fenomeni  s’ incontrano  nella 
ipotrofia , qiiand’  è successione  o 
emopatia  di  profluvi.  Una  delle  pri- 
me conseguenze  del  diabete  mellito 
è la  forma  morbosa  ipocondriaca , 
per  la  molta  quantità  di  materia  ani- 
male che  i diabetici  emettono  per 
urina.  Lo  stesso  si  osserva  nell’ec- 
cessivo ptialisnio,  nelle  diarree  ed 
epidrosi  colliqiiative.  Il  disperinati- 
sino  induce  un  fondo  d’ ipotrofia,  cui 
si  associano  spesso  anche  sintomi 
epilettici.  K questa  epilessia  non  si 
cura  che  con  dieta  lattea  c gelatine 
niitrieiti. 

§7- 

Avvertenza  clinica. 

Kel  giudicare  l'ipotrofia  come  cau- 
sa prossima  d’  una  qualunque  siasi 
forma  morbosa , si  conviene  prima 
evitare  certi  comuni  errori  nella 
determinazione  della  causa  remota  : 
ili  secondo  luogo  certi  altri  che  sono 
la  conseguenza  de’  primi,  e che  ri- 
guardano o il  suo  stato  come  pri- 
mitivo o come  complicazione,  o in- 
fine la  sua  ste.ssa  particolare  natu- 
ra. IVe’  libri  pratici  vediamo  spesso 
dateci  come  cause  remote  dirette 
della  ipotrofia  anche  i patemi  d’ a- 
iiimo,  amile  la  perversa  qualità  delle 
potenze  nutritive.  8e  i patemi  d’ a- 
nimo  e per  durata  e per  intensità 
valsero  a indurre  morbo  idiopatico, 
c se  per  le  medesime  condizioni  pri- 
meggiarono tra  le  altre  potenze , la 
legge  d’alfinità  fisiologica  impone  di 
non  riguardare  l’ iiniiiediatn  effetto 
morboso  al  di  là  dalla  funzi.oiie  pri- 
mitiva del  nervo,  cioè  dal  processo 
di  sensazione;  che  se  i nervi  rej;- 
goBo  anche  la  nutrizione,  e se  I i- 
tucc.  Voi.  I. 


iiojiia  degli  alimenti  concorse  aii- 
ch^essa  come  concansa  remota  dei 
morbo,  tutto  ciò  agevolerà  la  ge- 
nesi dell"  ipotrofia  come  complicii- 
zione:  ma  il  centro  morboso  primi- 
tivo sarà  un  ]>rocesso  idiopatico  di 
neurosi.  Cosi  avremo  questo  pro- 
cesso come  omopatico  , se  l' inopia 
di  inaleria  alibile  come  causa  re- 
mota primeggiò  fra  le  altre , e le 
affezioni  dell'  animo  e un  nervoso 
temperamento  a quella  si  unirono 
come  secondarie.  Le  stesse  ragioni 
etiologicbe  ti  guidano  a saper  valu- 
tare e"  distinguere  dalle  altre  la  vi- 
ziata qualità  degli  alimenti , c I’  ef- 
fetto morboso  che  deve  corris|ion- 
derle.  Ma  l’esame  del  metodo  cura- 
tivo meglio  disciiopre  gli  errori 
diagnostici,  perocché  esso  si  unisce 
come  seconda  co>juila  alla  prima 
della  canea  remota . e dai  rapporti 
di  queste  due  ne  è disvelata  la  terza 
incognita , che  è In  causa  prossima. 
(Juaiido  tu  leggi  adunque  clic  la  in- 
tera cura  d’  uno  di  siffatti  morbi  o 
In  maggior  parte  di  essa  consiste 
nell’uso  di  ofipiuti  o d’  altri  narco- 
tici , o nervini , o cardiali,  dirai,  su 
precedettero  con  le  altre  cause  le 
affezioni  morali,  il  fondo  essenziale 
di  essi  essere  stalo  nervoso.  K per- 
chè con  questi  rimedi  non  si  ridà 
materia  organica  all.a  fibra  , e per- 
chè questa  materia  non  manca  che 
per  insiifllcenza  di  quegli  elementi 
che  la  rifondono  o la  mantengono  . 
soggiungerai  con  ragione  che  cote- 
sto metodo  curativo,  se  si  fosse  trat- 
tato di  una  vera  ipotrofia  , non  sa- 
rebbe mai  giunto  a curarla  , come 
quello  che  non  si  trovava  in  rapporto 
nè  con  la  causa  prossima  nè  con  la 
remota.  Quando  l’intera  cura  o la 
maggior  parte  di  essa  consistè  nel- 
l’uso di  ossidi  marziali,  di  acidi  ve- 
getabili, o di  piante  autiscorbutiche, 
di  dieta  dolcificante,  dirai  il  proces- 
so morboso  primitivo  essere  stato  di 
paratrofìa.  Corpus  inipitrtnn  quo  nia- 
àis  iiulries.  co  magh  Icccks.  Ipp. — 
l'j  quindi  trarrai  là  iiiedesiiiiu  illa- 
zione che  è mentovata  di  sopra. 
Quando  invece  l' intera  cura  o la 
maggior  parte  di  essa  consistè  nel 
semplice  uso  di  potenze  urrìinnrie 
nutritive,  atte  a rifo|ndere  nell’or-- 
gouisino  la  giusta  quantit.à  degli  de- 
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mentì  di  niitrizìnne;  qui  snitanto 
dirai  trattarsi  d'ipntrofia.  sia  poi  elle 
questa  patolnp^iea  condizione  ti  si 
dica  (ilotiia  jierroso,  simulo  alle  for- 
me sue  t)  alle  sue  eomplieazioiii , 
tlf  holi-zza  ussolnla  o dialesi  iposle- 
nicn.  • 

i\'elle  quali  avvertenze  non  ci  trat- 
teniamo noi , jKTi'hè  delibano  avere 
qui  luo<:o  precetti  terapeutici  ; ina 
perchè  acquisti  sempre  mafrfjiori  fon- 
li  unenti  di  ragione  e di  verità  la 
dottrina  de’  rapporli  efioloijici,  che 
per  prima  noi  avvisammo’ d’ intro- 
durle in  medicina  e raccomandare. 

CAPITOIiO  vii. 


CES  Eli  E TERZO. 
paR.iestksik. 

Le  estremità  e i lilamentì  o con- 
diillori  nervosi,  non  (àcendo  che  ri- 
cevere una  data  materia  per  coiii- 
mnzione,  non  espriinono  die  un  po- 
tere di  recettività,  il  quale  poi  per 
il  particolare  temperamento  del  si- 
stema nerveo  è e deve  essere  sensi- 
hilità;  iiivcrc  che  la  funzione  de'ceii- 
iri  primitivi  dì  cotesto  sìstenia,  per 
l.i  quale  quel  dato  nioltiplice  si  com- 
bina e si  Irnsforma  in  unità,  espri- 
me un  potere  di  spontaneità.  Ot-iii 
sensazione  incomincia  con  l’iiiipres- 
sione  su  rcstremilà  nervose.  K pure 
sebbene  sni-ifa  e incominci  o?ni  no- 
stra sensazione  con  la  impressione  , 
non  per  rio  ne  discende  che  tutta 
snr;.'a  e nasca  precisamente  dalla 
impressione.  Anzi  la  nostra  maniera 
di  sentire  è nn  composto  di  ciò  che 
riceviamo  per  mezzo  li’impressioiii, 
e di  ciò  cui  somministra  da  sé  stessa 
in  nostra  propria  facoltà  di  sentire, 
o in  altro  modo , dì  quanto  vi  ajr- 
•,:iunge  del  suo  la  detta  facoltà.  Ili- 
diirre  adunque  ad  unità  niianto  vi 
è di  molliplice  nel  maleriale  fornito 
dnlhi  conimozion  sensitiva  non  è 
semplice  inovimenlo  oriranico  , ma 
s ero  processo  che  si  opera  nella  p.ir- 
lirolar  mistione  de’ centri  del  siste- 
ma senziente,  somigliante  nella  sua 
natura  al  processo  di  iiutrizinne  o 
di  denutrizione  : ma  diviso  da  que- 
sti f per  la  diversità  de’  materiati 


che  .sono  in  affinità  fisioloitica  con 
esso,  per  la  diversità  del  sistema  net 
quale  si  compie , e per  la  diversità 
dello  scopo,  che  per  esso  si  preligj,"' 
la  forza  conservativa. 

La  |iroprielà  di  agire  spontanea- 
mente su  l'uhbifttivo  trasportalo  dal 
sistema  nervoso  è quella  che  imi 
chiamiamo  siilibietlivilà , non  limi- 
tandola, come  alcuni  metaiìsìci  e li- 
siologhi  d’opgi  vorrebbero,  al  solo 
organo  cerebrale  : ma  concedendola 
ancora,  sebbene  in  grado  minore,  al 
gran  simpatico  e ai  midollo  spinale, 
chiamando  questa  subbiellivià  spi- 
nale, quella  ijanqlionica. 

Ouamlo  per  opera  di  coteste  siib- 
bietlività  la  sensazione  assume  quel 
carattere  positivo  ìndividiiale,  e coii- 
facevolc  alle  leggi  di  ciascuna  , u al 
commercio  sensitivo  che  esiste  tr.i 
loro,  ha  luogo  soltanto  allora  la  este- 
sia,  ovvero  l'atto  vitahvdi  sensa- 
zione nel  suo  pieno  sviluppo;  e per- 
chè questo  e.spriine  sempre  un  pro- 
cesso di  organica  mistione,  quindi 
allorché  passa  allo  stalo  patologico 
costituisce  sempre  morlio  idiopiili- 
co,  che  per  l’alterazione  particola- 
re in  che  cousUte  noi  diciamo  jwi- 
raeslcsia. 

8 i- 

yettraUjia  e neurosi. 

Il  nervo  propriamente  detto  non 
è che  il  conduttore  dell’ obhieUivo  : 
quindi  , come  organo  a ciò  destina- 
to, nelle  malerali  alterazioni  della 
sua  sostanza ''non  può  consister  mai 
la  paraeslesia.  Le  all'ezioni  islru- 
mentali  cui  egli  va  incontro,  da  noi 
rimemhriile  già  innanzi,  quand'anche 
giungessero  a stabilirla,  questa  non 
sarebbe  che  secondaria.  Aello  stalo 
li.siologico  la  normalità  della  fun- 
zione sensitiva  esige  la  perfella  ar- 
monia fra  i movimenli  fibrosi  dej 
sistema  nerveo  e i suoi  processi  di 
suhhieltivilà.  Può  questa  medesinia 
funzione,  considerala  in  comples- 
so , passare  ad  uno  stato  morboso 
dinamico,  in  che  sebbene  i movimen- 
ti contrattivi  ed  espansivi  del  detto 
sistema  sieno  alterali,  l’alterazione 
che  ne  segue  nel  processo  sensitivo 
»lùi  loro  in  corrispondenza,  come  è 
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111*1  dolore:  e questo  solo  è il  caso 
delia  vera  iieurulgia  diiiaiiiira,  che  in 
fondo  non  6 che  una  paraciiiesia  col 
sjiiloiiia  del  dolore,  fjiiando  però  la 
delta  corrispondenza  cessi,  e l\dte- 
razione  del  processo  nerveo  sensiti- 
vo s’isoli  da  quella  del  inoviineiUo 
lihroso  depili  orpiiii  che  costituisco- 
no il  sistema  , la  neuralpia  si  cam- 
bia in  neurosi  essenziale,  ovs’cro  in 
parnestesia.  F,  adunque  la  neurosi  un 
caiip'iameiito  della  siibhiettivita  {^an- 
^iionica  spinalo  o cerebrale,  non  più 
in  corrispondeiiz.i  col  moto  morboso 
di  contrazione  e di  espansione  de’ 
nervi , o di  cotesli  centri  or^raniri 
stessi.  f.’otesto  canpriamenlo  idiopa- 
tico non  è sempre  però,  siccome  av- 
viene di  qualunque  altra  idiopatia  , 
nè  il  primo  nè  il  solo  a Governare 
tutta  in  complesso  la  morliosa  allè- 
zione.  F.  di  vero  , la  mappior  parte 
di  quelle  nudallie  che  i nosoiuphi 
ripiiiigono  tra  le  neurosi,  altro  non 
sono  che  o semplici  forme  nervose, 
ovvero  tutt’al  più  nervose  omopatie 
che  riconoscono  per  fondo  essenziale 
tiitt’  altro  processo  idiopatico  che 
quello  di  paracstesia.  Ma  quando  per 
i rapporti  eliotopici  e terapeutici,  che 
indicheremo,  venpa  provalo  la  jia- 
raestesia  esistere  come  processo  iilio- 
patico  primitivo , è allora  soltanto 
che  la  malattia  appartiene  al  soni- 
1110  penere  che  qui  coiitenipliaiuo. 

8 2. 

Etitleitsa  (Iella  neurosi  essenziale. 

La  funzione  che  adempie  il  sistema 
nervoso  nella  umana  economia  è su- 
scettiva di  alfezioni  intrinseche  e par- 
ticolari, imlipeiideiitcmeiite  da  quelle 
cui  può  soppiacere  in  comune  con 
pii  altri  sistemi , ed  alle  quali  anzi 
il  nervoso  specialmente  aifelto  im- 
prime una  tisonomia  particolare. 
i)uvrelibero  ndiiU(|ue,  dico  eoi  Bar- 
ras,  cbiamursi  medici  auli/isiolofj/ii 
cidoru  che  nepano  al  sistema  nièn- 
lovato  la  trista  preropativa  in  lui 
.sempre  stata  riconnsciuta  , di  sop- 
piacere  cioè  ii  iiialaltie  sue  pro- 
prie. Hiifeland  martella  nel  capo 
a’ medici  d’ oppi  l’ essenzialità  della 
neurosi  ; c anche  qui  prida  con 
mille  falli  alla  inano  contro  la  pre- 


tensione e ipiinranza  di  alcuni  pato- 
lopastri,  che  o la  nepano,  o vorrei)- 
bero  ridurla  aneli’  essa  sotto  l’ im- 
pero della  lloposi.  « Io  parto,  dic’epli, 

« dal  canone  foiidamciilale  clic  le  ncr- 
« vose  malattie,  le  genuine  nervose, 

« ricusano  per  sé  stesse  la  flebotomia. 

« e che  i reiiomeiii  nervosi  allora  iii- 
n calzano  quando  v’  ha  penuria  di 
« saiipue  e debolezza  l•^lrellla  di  for 
« ze.  Tutta  I' aiilicliila  da  Ippncrate 
« principiando  colai  vero  riemioblic, 

« distinse  i morbi  nervosi  dai  sati- 
« pnipiii,  ed  inculca  iie’ primi  Tasli- 
« nenzii  dai  salassi  ».  (Ionie  propria- 
iiiciile  prodotta  da  dialcsi  ncrvea  , 
riconosce  dunque  aiiclie  oppi  l’ em- 
iiirisino  clinico  una  famiglia  di  moi - 
ni  , il  di  cui  processo  e.sseiiziale  è 
tanto  particolare,  nuaiito  partico- 
lare e distinto  dapli  altri  atti  (i- 
siolopici  di  vita  è quello  della  sen- 
sazione. 

8 3. 

!\'iilura  parlicolare  della  paracstesia. 

Ominliinqiie  protestino  non  poclii 
clinici,  che  le  malattie  nervose  deb- 
bono essere  ripuarilate  a puite  da 
liille  le  altre  per  la  loro  indole  e 
per  il  metodo  di  cura  diverso  che. 
esiporio,  tuttavia  quando  siamo  a de- 
terminare la  qualità  del  processo  es- 
senziale che  le  poverna , essi  rica- 
dono in  certe  comuni  condizioni  pa- 
tolopiche,  che  potrebbero  esser  pro- 
prie di  inialunqtie  altro  orpaiio  o si- 
stema. Tali  sono  tulli  quelli  che  la 
ripuiipoiio  nell’ eretismo  o iieirnlo-  ' 
ma.  Il  processo  nerveo  di  sensazio- 
ne non  è suscettibile  nè  di  eretismo 
nè  di  atonia:  queste  non  sono  che 
condizioni  , se  si  vuole , del  inovi- 
iiiento  fibroso  di‘1  nervo  : ma  la  sen- 
sazione non  si  compie  per  cotesto 
movimento,  ina  l.i  par.iestesia  è l'al- 
terazioiu*  dell’  intimo  processo  di 
sensazione:  dunque  F es.senza  della 
neurosi  idiopatica  non  può  consister 
mai  nè  nell' eretismo,  nè  ncH'iiiiinia. 
Con  che  perderclibero  poi  le  malat- 
tie nervose  quelle  particolarità  che 
gli  stessi  fautori  di  coteslu  opinione 
protestano  di  voler  loro  concedere; 
imperocché  l’eretismo  e l’atonia 
considerale  al  modo  loro,  come  di- 
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nnmiclic  con<lizioni  «Iella  libra,  ap- 
parlengono  tanto  alla  nervosa,  come 
alla  mitscnlare,  come  alla  cellulare. 
11  mciii-siiiin  nrfr«imento  rep^e  con- 
Iro  quelli  che  ne  ripongono  la  «piid- 
«lilà  in  una  irritazione. 

Tali  pur  sono  tutti  «iuelli  che, 
scambiando  T eretismo  o la  irrita- 
zione con  la  /I(7(/o,«i,  e l'atonia  con 
la  diatesi  ipusteiiica,  chi  in  quella  , 
chi  in  questa  erede  consistere  la  con- 
dizione essenziale  della  neurosi.  Per- 
chè ogni  neurosi  essenziale  possa  ri- 
dursi ad  una  nenrilide,o  bisogna  esclu- 
dere la  possibilità  d’  una  aiterazion 

rimitiva  nel  processo  sensorio  senza 

intervento  della  flogosi,  ovvero  di- 
mostrare che  qualunque  alterazione 
diatesica  di  detto  processo  non  può 
essere  che  una  flogosi.  Al  che  non 
solo  non  sono  ancor  giunti  i flogo- 
sisti,  ma  non  vi  giungeranno  mai; 
peroeché  tra  le  altre  cose  non  è an- 
cora nemmeno  jirovalo  che  la  neu- 
ritide  esista,  risolvendosi  quasi  tut- 
te coleste  pi-elese  neurilidi  in  altret- 
tante ueurikmitidi.  IJimaiido  in  id- 
tre;  se  l’alterazione  della  subielti- 
vità  sensoria  avesse  preceduto  la 
neuritide  , curando  «[iiestn  se  n’ on- 
derebbe anche  la  paraestesia'/  INella 
monomania  gaia  si  osserva  talvolta 
sopravvenire  I’ eneefalitide  ; ina  ine- 
«lieato  il  processo  inliammnlorìo,  la 
monomania  non  ostante  continua. 
Se  la  medesima  nllernzinne  di  siib- 
biellivilà  cerebrale  fosse  stata  suc- 
eessivà  d’ una  flogo.si,  curando  sola- 
mente questa  lino  a dissiparne  ogni 
vestigio,  la  monomania  già  stabili- 
la.si  non  ostante  continua.  Il  che  si 
avvera  specialmente  nell'  esempio 
(hdia  ninnoinania  suceessiva  alla  pe- 
ritonitidc  puwpcrale.  Queste  prati- 
die  avvertenze  prov;mo  che  In  neu- 
ritide e In  paraestesia  sono  d’ un 
processo  essenziale  tliverso  ; e solo 
vedrebbe  il  flogosi.sta  sparire  sotto 
il  medesimo  metodo  di  cura  tanto 
la  neuritide  che  la  neurosi,  quando 
quest’ ulliina  non  fosse  i<lioiiatica  , 
ma  semplicemente  un  complesso  di 
forme  che  simulata  avessero  una  pa- 
raestesin. 

Lii  debolezza  assoluta  o diatesi 
ipostenica,  come  mnhittiu  di  proces- 
so chiinito-orgunicci,  non  può  con- 
sistere, come  altrove  si  è provato. 


se  non  che  in  nn  impoveriniento 
di  materiale  organico,  in  una  ipo- 
Irotia.  Ora  se  da  «|uesto  fondo  pato- 
logico fossero  governate  le  neurosi, 
esse  snrebliero  tutte  curubili  diret- 
tamente con  le  sole  sostanze  nutri- 
tive. il  che  è contrario  al  fallo.  K 
quando  Poinme  e Viridel  curarono 
«jualche  neurosi  con  le  gelatine  mi- 
irienti  e col  latte  non  traltavasi  già 
di  paraestesia,  ina  si v veramente  di 
ipotrofie  cui  si  erano  associati  sin- 
tomi nervosi. 

Oggi  il  Frichard  ha  sostenuto,  ehe 
In  causa  prossima  di  ogni  neurosi  è 
In  congestione  sanguigna.  Kiehia- 
iiuindo  (pii  ciò  che  avvertimmo  ri- 
guardo alla  congestione,  cotesto  pen- 
siero perde  allatto  qualunque  appa- 
renza di  verità.  Ma  lo  stesso  Priciiard 
si  confuta  poi  con  le  sue  medesime 
sentenze  ; (hiccliè  egli  sostiene  non 
poter  sueeedere,  p.  es.  la  pazzia,  se 
non  v’ha  limi  tendenza  costituzionale 
ereditata  dai  genitori , o sviluppata 
nella  originale  conformazione  del- 
l’ organo  cerebrale.  Il  che  indica 
bene,  che  una  tal  quale  alterazione 
nella  subhieltivilà  cerebrale  precede 
il  fenomeno  congestione.  8e  dunque 
quest’  urdinarìo  fenomeno  non  fu 
necessario  n produrre  queiralterazion 
primigenia,  non  so  inUMulere  perché 
jtoi  abbia  a dirsi  necessario  e sufli- 
cicnte  a fare  eh’ ella  avanzi  di  grado 
sino  alla  mania.  K se  non  è neces- 
sario, dimando  perchè  si  colloca  in 
essa  la  causa  prossima  d’ogiii  neu- 
rosi ? 

Il  processo  sensorio  è retto  diret- 
tamente nello  stato  lisinlogico  da  po- 
tenze sue  proprie.  IJuesle  rendendosi 
morliose  determinano' una  nervosa 
idiopatìa,  senza  che  fra  quella  causa 
e que.sto  eliètto  diretto  e immediato 
si  frapponga  veruna  flogosi  o conge- 
stione. Determinato  che  è,  consiste 
essenzialmente  in  un’alterazione  del 
medesimo  processo  fisiologrco  : la  di 
cui  sede  è nel  medesimo  sistema  ehe 
compie  la  particolare  funzione  : le 
di  cui  cause  dirette  sono  queUe  me- 
desime potenze  ehe  la  reggono  in 
istato  sano  ; il  di  cui  metodo  cura- 
tivo deve  trovarsi  in  rapporto,  per 
l’azione  diretta  di  farmachi  sul  pro- 
cesso sensitivo,  e con  la  causa  re- 
luula  c con  lu  prusiima.  L’ esistenza 
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e la  natura  della  paracstcsia -non  è potenze  alte  a indurre  direttamente  la 
provata  che  in  grazia  di  coteste  leggi-  paraestesia  sono  in  primo  luogo  tutte 

le  potenze  psichiche  o morali  ; e fra 
§ 4.  le  Gsiche^  come  dirette  non  deono 

valutarsi  se  non  quelle  che  la  spe- 
Ipei'ettesia  e ipoeslesia?  rienza  Im  provato  dirigere  il  loro 

modo  elettivo  d’ iizioiie  su  le  condi- 
lo veggo  però  assai  prossima  la  zioni  siibbiettive  del  simpatico,  e 
determinazione  di  due  altri  modi  del  midollo  spinale  o del  cervello,  sic- 
specìali  diversi  co’ quali  probabil-  eoine  sono  I’ elleboro , le  stricnine , 
mente  suole  ofierirsi  questo  genere  1 1' oppio  ed  altri  narcotici, 
di  morbi,  la;  osservazioni  e le  spe-  | 1 clinici  più  diligenti  cercatori  ed 

rieaze  oggi  assai  moltiplicate  su  la  i espositori  delle  emise  remote  de’mor- 
limzione  di  nervi,  e su  l’ agente  im-  j hi  essenzialmente  nervosi,  hanno  do- 
ponderabile  che  da  essi  segregato  j vuto  dinanzi  al  fallo  conlinuainente 
per  essi  scorre,  c su  le  relazioni  di  convincersi,  che  tra  quelle  primeg- 
(iBesto  Iluido  con  gli  agenti  impun-  giovano  sempre  le  emise  inorali  ; ma 
derubili  della  natura  esterna,  cornili-  perchè  queste  non  eran  sole  le  liaii- 
ciano  ad  aprire  colai  via  in  questa  no  ammassate  e confuse  con  tante 
landa  selvaggia  della  medicina  che  altre,  che  con  la  smarrita  parlieola- 
potrebbesi  già  conneUere  alla  porne-  rilà  delle  cagioni , doveva  svanire 
'vteiiti,  come  dipendenti  da  una  mor-  insieme  la'”  partieolarita  deirelfetlo. 
busa  eccessiva  copia  o difetto  del  K qualunque  dottrina  avessero  im- 
lluido  neuro-elettrico,  le  due  spe-  niagiiiato  su  la  natura  di  questo,  non 
eie  d’  ii>erestiisia  e d*  ipoeslesia.  poteva  reggere  ; perchè  non  si  po- 
ftualcuna  di  quelle  relazioni  intime  leva  per  vermi  modo  far  discendere 
che  passano  tra  il  sistema  sanguigno  dal  rapporto  con  si  diverse  cagioni  : 
e il  nervoso  verrebbe  allora  svelata  : e non  erano  mai  al  ea.so  neppure  di 
tante  neurosi  che  per  maiicaiiza  di  distinguere  la  neurosi  primitiva  dalla 
cognizioni  esatte  teniamo  oggi  come  secondaria  o siiitniiiatica,  se  non  de- 
secondarie,  riprenderebbero  un  posto  terminavano  le  cause  alte  a proifiirla 
essenziale  : sarebbe  allora  trovata  in  modo  diretto  e immediato.  (Inde 
una  fra  le  molte  azioni  iiulireUe  tld  a me  pure,  chela  teoria  delle  iieu- 
salnsso  nelle  malattie  nervose.  Il  su-  rosi  sia  ancora  assai  fallace  e ini- 
lasso  nelle  iperestesie,  col  diminuire  jierfetta,  e principalmente  per  gli  el  - 
la copia  degl’imponderabili  che  eir-  rari  cliologid.  De’quali  io  ini  limi- 
colano  col  sangue,  e die  vengono  far-  terò  addurre  due  soli  esempi,  basle- 
iiiti  al  sangue  dalla  imiervazione  voli  non  ostante  u far  eniioseore  i 
medasiniu,  ristabilirebbe  la  conllm'ii-  fonti  di  cotesti  errori  c le  loro  cli- 
za  fra  i principii  imponderabili  di  iiirlie  conseguenze, 
questi  (Ine  si.stemi  ; e avverrebbe  co-  È comune  errore  quello  di  riguar- 
me  quasi  una  scarica  istantanea  di  dare  l’ ellèlto  immediato  morboso 
quel  soprappin  di  (liiido  iieuro-elet-  d’iin  patemia  sul  cuore,  su  Io  sloma- 
Irico  dal  .sistema  nervoso  al  sangui-  co,  su  l’utero,  sul  fegato,  materiul- 
giio , ili  die  consisteva  la  condizioii  mente  considerati,  senza  jiassare  per 
patologica  de’ nervi  stessi.  la  via  intermedia  del  processo  nerve,» 

ganglionico , dove  per  legge  di  afli- 
§ 5.  nità  fisiologica  deve  prima  fissarsi 

l'idiopatia,  e il  perturliamento  nella 
Elioloijia.  vita  orgmiicu  di  colesti  parenchimi 

essere  mia  conseguenza  del  morbo 
Egli  è canone  patologico  per  noi  fissalo  nel  centro  nervoso  donde  è 
stabilito,  die  1’  alterazione  idiopatica  retl.i  la  loro  sensibilità.  Ouindi  la 
d'  una  funzione  non  pui»  essere  l’ef-  inalutlin  non  lascia  d’  essere  csseii- 
felto  immediato  e diretto  se  non  che  ziulinente  nervosa,  e di  trovarsi  in 
di  quelle  potenze  morbosa;,  che  sono  rapporto  diretto  con  la  causa  remo- 
in  maggior  afliiiità  fisiologica  col  siste-  la.  Ogni  patema  è in  immediato  rap- 
ina pel  quale  essa  si  compie.  le  porto  con  un  centro  subbieltivu  del 
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sistema  senziente  ; e quando  esso 
jtiimsre  a determinare  mia  idiopatia 
nervosa,  questa  si  fissa  sempre  in 
uno  di  cotesti  contri,  e di  là  tramanda 
iiiiltienzo  morbose  sugli  organi  con- 
tigui. 

Perclié  però  una  potenza  morale 
produca  direttamente  la  parneslcsia, 
e necessario  che  la  sua  azione  sia 
continuata  e fissa  tanto  da  passare 
al  di  la  dal  eangianientn  dinamico 
<die  eccita  nella  contrazione  u nella 
espansione  nervosa,  e che  per  ellelto 
di  cotesto  stalo  dinamico,  cessala  an- 
cora r azione  del  patema  , non  sia 
insorta  veruir  altra  organica  altera- 
zione considerevole,  atta  ad  ingene- 
rare (lualctie  altro  genere  d’ idiopa- 
tia. tu  secondo  esempio  chiarirà 
meglio  ipieslo  concetto  etiologico. 
t no  spavento  fa  sopjirimere  la  uie- 
slrnazinne,  c questa  soppressione 
ragiona  la  monomania  : questa  mo- 
nomania svanisce  al  ricomparire  de' 
mestrui.  Intorno  a questo  ed  altret- 
tali falli  noi  ragioneremmo  di  tal 
guisa.  iSe  la  causa  morale  ha  indotto 
mi  pennanenle  caiigianieiito  nel  pro- 
I es^o  sensitivo,  per  essersi  falla  riin- 
m.iginaziune  lungo  tempo  conserva- 
Iriee  della  prima  rappresentanza  oh- 
lueiiisa,  lii  paraeslesia  terra  il  primo 
luogo,  e la  elorosi  non  sarà  che  un 
>iiiloma  di  essa,  e con  lutto  che  ri- 
torni la  mestruazione,  la  monoiiia- 
iii.i  non  isvanirà.  Se  però  lo  spa- 
vento dopo  aver  indotto  un  forte 
caogiamento  dinamico  nelle  com- 
mozioni nervose  cessò  dalla  sua  azio- 
ne . e l iniiisc  superstite  causa  della 
malattia  con  forme  nervose  l’aiiie- 
iiorrea,  per  i;iie.sla  faeilineiile  sì  ge- 
nererà un  processo  di  paratrolia , e 
la  neurosi  sarà  .secondaria , o eosli- 
tiiila  ila  semplici  forme  nervose  ; e 
qui  soltanto  vedreinino  la  insania 
cessare  col  ricomparire  dei  niesinii. 
f.>iiesti  casi  adunque  tioii  coiuhattono 
la  dottrina  de’ rapporti  etiidogici  , 
hensi  vogliono  essere  con  .severità 
analizzali.  K quando  la  paniesle.-ia 
sopraiinasce  ninopalica  a qualche  al- 
tro fondo  essenziale  morboso,  nein- 
ineno  qui  sparisce  per  noi  rtipporto 
fra  essa  c In  causa  remota,  .se  que- 
sta sì  determina,  come  dee  farsi,  nel 
dolore. 


§6. 

/{apporli  li-rapcutici. 

Gli  errori  etiologici  dovevano  di 
necessità  portare  eon  sé  anche  i te- 
rapeutici. Ouindi  si  è creduto  da  al- 
enili di  poter  curare  la  neurosi  es- 
senziale eoi  metodo  dolcificnnle,  da 
altri  eoi  metodo  niitrieiile , da  altri 
eon  r miliflogistieo , da  altri  infine 
col  tonico,  con  reccitante.  Giascho- 
duno  poteva  aver  falli  •linici  ilaila 
sua,  mentre  nel  dieliiarare  la  neu- 
rosi essendo  stati  alle  forme  , e po- 
lendo la  forma  nervosa  associarsi  a 
qualunque  somiiin  genere  d'idiopatia, 
i suddetti  melodi  dove  s'incontrava- 
no il)  rapporto  eon  la  causa  prossima 
riiiseivaiio  valevoli  ; e quindi  è che 
ciascuno  di  r|uegli  scambiando  poi 
la  forma  con  la  essenza . sosteneva 
intorno  a questa  una  opinione  (lar- 
licolare , la  quale  poi  cuutribui>a  a 
mantener  In  confusione  eliulogica  ; 
mentre  i primi  reputavano  per  cau- 
se diivlte  le  arie  impure  e i cibi 
malsani;  i secondi  l'inedia,  l’ emor- 
ragie, le  perdite  in  genere  di  umori 
alibili;  i terzi  qualunque  causa:  gli' 
uilimi  le  potenze  eoinimi  in  qual- 
siasi modo  (leliiiilanti. 

Ma  noi  aldiiamo  lediito  comi"  la 
gran  legge  deiro/jf/uiì/i  ftsiulotjica  è 
la  sola  guida  per  interpretare’  cote- 
sti falli,  per  discoprire  l’errore  delle 
induzioni  patologiche  da  essi  de- 
dotte, c per  collocarli  ciascuno  al 
posto  loro.  K senza  cole.sta  legge  è 
vana  opera  gridare  alta  con-is|ion- 
denza  delle  cause,  dei  sìntomi  e «lei 
rimedi  : bisognava  porgere  ima 

guida  onde  tnivarla  colesta  corri- 
spondenza in  mezzo  al  caos  delle 
cause,  in  mezzo  a quello  de’ .«intorni, 
in  mezzo  alla  mollìplieilà  immensa 
de' rimedi.  iVè  si  sa)irel)lie  mai  giu- 
ilicare  se  (jucsti  hanno  curalo  diret- 
tamente una  qualunque  causa  pros- 
sima, se  [iriiiia  la  cognizione  di  que- 
sta causa  medesima  non  sì  è tratta 
dai  rapporti  d’aliinità  fìsioingien  fra 
la  funzione  e la  potenza  morbosa 
Ora  adunque,  determinate  le  cause 
dirette  della  paraestesin,  i rapporti 
lerapeiiiici  la  confermeranno  indii- 
bilatnineiite,  quando  i mezzi  cura- 
tivi adoperati  abbiano  avuto  uuctic 
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es$i  aflinitri  fisiologica  col  processo 
ncrveo  di  sensazione,  (liiindi  i mezzi 
diretti  di  terapeutica  nella  paraesle- 
sia  sono  principalmente  i psicologici; 
e fra  i farmaceutici  T uso  de’  cosi 
detti  narcotici.  Ora  quando  la  cri- 
tica del  fatto  clinico  lia  trovato  tutti 
cotesti  rapporti,  In  pnrnestesiu  è sta- 
bilita, e non  si  può  confondere  più 
con  gli  altri  sommi  generi  delle  ma- 
lattie idiopatiche. 

ti  7- 

Ceuiri  suhltielUvi  del  sistema  sen- 

zienlc. 

11  nervo  intei  costnic  ha  in  sè  ini 
parlicoUir  centro  sensitivo  dove  ela- 
bora e riduce  ad  unita  le  impressioni 
chi*  tengono  su  lui  eccitate  dalla 
azioii  de’ visceri.  Egli  non  trasnielte 
nello  stato  di  sanità  le  riwvute 
impressioni,  cosi  come  si  destano  in 
lui,  al  di  là  dal  suo  contro  assinii- 
latore,  ino  belisi  il  risultato  di  que- 
sto lavoro  che  si  opera  ne'gnngli. 
Perocché  i gangli  sono  organi  in  cui 
è concentrata  tutta  In  forza  nervosa 
che  emana  dai  rami  che  entrano  in 
essi  : e concentrata  che  vi  è,  subisce 
in  essi  un  processo  che  inodilica  la 
sensazione;  mentre  in  essi  v’ha  me- 
scolanza di  cinerea  polpa  e di  mi- 
dollare, laldié  sono  a considerarsi 
come  altrettanti  piccoli  cervelli.  Il 
ganglio  semilunarc  è il  rettore  co- 
nnine di  tulli  i gangli;  ed  è in  lui 
propriamente  che  noi  collochiamo  la 
subbìeltività  gaiiglioiiica.  Per  questa 
si  preparano  gli  idemenli  della  co- 
scienza empirica  degli  afipi-titi  istin- 
tivi ; e sono  (|uesti  soli  che  vanno 
trasmessi  olia  siibhietiività  cerebrale, 
mentre  le  inoltiplici  sensazioni  che 
li  prteedono  le  sono  oscure. 

»e  il  midollo  spinale  non  avesse 
anch’egli  come  grand’organo  ner- 
voso il  suo  centro  particolare  di 
siihbiettività,  il  suo  olficio  si  limi- 
terebbe, come  nel  nervo,  ad  ecci- 
tare la  sensazione  e il  movimento 
senza  provare  né  l' una  nè  l’altro.  ^la 
esso  è propriamente  l’organo  cen- 
trale del  senso  tallo  e del  inovi- 
niento;  ond'è  che  le  impressioni 
sensorie  del  primo  e del  seeondo 
debbono  essere  sottoposte  alle  sue 
particolari  coiidizioui  subbiettive. 


I 

per  essere  ridotte,  mercé  d’  un  pro- 
cesso, a quella  unità  die  contiene 
gli  elenieiili  della  coscienza  empi- 
rica della  estensione  e della  resi- 
stenza dell’ obbiettivo  e.steriio. 

Uuesli  prodotti  della  subbiettività 
ganglioniea  e spinale,  trasportati 
all’ organo  del  cervello  siibiscoiin  in 
questo  un  grado  più  elevato  di  ela- 
borazion  sensitiva,  onde  si  compiono 
e qualilìcano  gli  elementi  ultimi  del- 
V In,  ossia  della  coscieiiz  i cmpirie.i 
della  iudividualità.  .Ma  ridurre  a 
questi  modi  il  materiale  della  sensa- 
zione, già  in  parte  elaborato  e tra- 
sformalo dalle  subbiettività  gaiiglio- 
nica  e s))innle,  non  é già  né  un 
pensarlo  né  un  giudicarlo.  Ouiiiili 
dove  comincia  il  pensiero,  fiiiiscoiio 
per  noi  le  produzioni  della  siibliiet- 
tività  cerebrale;  incominciando  in- 
sieme con  quello  l’impero  metali- 
sico  della  Kaoiomb. 

(juesta  mi  sembra  la  sola  teorica 
delle  sensazioni  che  possa  stare  io 
armonia  con  la  dottrina  ilelle  ma- 
lattie nervose;  iniperocctié  per  es.su 
si  stahilisconi»  aiidic  tre  sedi  prin- 
cipali del  processo  di  paraeslesia. 
dove  poi  questa  assume  tre  forme 
prototipe,  alle  quali  si  riportano 
tutte  le  altre.  Quindi  è che  la  narae- 
stesia  del  ganglio  semihirinre  lia  per 
forma  prototipa  i'ipocoiidi'imi;  quel- 
la del  midollo  spinale  il  Ictuiio;  quella 
del  cervello  la  moiiamiiiiin.  Il  perchè 
ad  un  patologo  è sunicieiite  dimo- 
strare la  possibilità  dell’essenza  iier- 
vea  di  cnti.-sli  tre  morbi , onde  di- 
scenda come  insieme  dimostrata  an- 
che quella  di  qualsivoglia  altra  neu- 
rosi , che  ali’  una  o all’  altra  di  co- 
leste tre  si  riporti. 

§8. 

ll>ocondriasi. 

Il  Morgagni  era  tanto  persuaso 
della  essenza  nervosa  della  ipocoii- 
driasi  che  avrebbe  voluto  si  fosse 
cliiamatn  ìietiropcilia.  iVel  disputarne 
la  es.senp  GaltenhofT  e Zueearini  in 
lina  ragionatissimo  .Memoria  accade- 
mica su  questo  morbOj  la  cnllocaiio 
nncii’essi  in  un’ alterazione  {profonda 
della  funzione  sensoria  (le’  nervi. 
(Juas  licei  nervorwn  mutationes  ra- 
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iio  humana  fiii/iequalur  ìiriiliiinnm, 
i'/lectiùiis  certe  mauifeslis  conslaiil 
perversa;  miilithefiiie  sriisiffililali 
parliitin,  qua  mnj-immn  phnuomeno- 
riim  h’ipnchomlriucurum  purlcm  non 
Ioni,  qnam  ipsam  caiisani  pruxinuim 
sibi  vimlival.  Orni  (|iu!sli  jnire  con- 
veniva il  Frucussim,  il  (juule  ne  ri- 
poneva la  natura  in  un' atassia  del 
ilaido  nerven.  Pareva  a qiiesli  poco 
meno  che  un  paradosso  l'opinione 
di  certuni,  che  l'aceala  consistere  nel- 
l'atunia,  o nella  gaslritide  o ente- 
rite cronica,  (.’oine  conciliare  con 
l’atonia  delle  forze  di'terenli  , come 
con  la  tioprosi  del  ventricolo  il  se- 
guente canone  seiniologico  della  ipo- 
condriasi  : Jìuriorn  metius  commo- 
dinsqne  quam  molliora  (/iqenininr  ? 
Itagionando  poscia  delle  cagioni  re- 
mote dirette,  e analizzando  le  solite 
attribuite  comunemente  alle  neu- 
rosi , giudicarono  con  molto  senno 
che  : (JiifimqiKmi  has  consos  inter 
rainotiori's  pertinere  Inimi  difliculler 
adparcul  ; nude  solidarnm  parlimi 
mojor  scnsim  mollilies , teneritndo 
ilebilit/isque  imjenerentur  ; potissi- 
ma nihitominiis  snntqua  qenus  ner- 
rosnm  proximiori  ferinnl  ininrin; 
absipic  <pi(i  varii  iiitidrm  tnoroi,  vi- 
sfcrunique  abdominiiiinm  tasiones  , 
vijr  veri  illi,  qui  ad  lii/porhondriasin 
pcrtineni  spasmodici  adlecliis  qiijniin- 
tur.  F se  tu  consideri  come  con  que- 
sti rapporti  etiologici  combinino  i 
terapeutici,  li  vedi  guidalo  dal  loro 
clinico  empirismo  a que’soli  c prin- 
cipali mezzi,  che  hanno  azione  di- 
relta  cd  cflicace  sul  processo  di  sen- 
sazione. Perocché  essi  con  I^Kmtaud, 
con  Iloirmami , con  Sydenham,  con 
Fracassini,  fondano  la'principal  cu- 
ra della  ipocondriasi  nelle  ricrea- 
zioni dell’ animo,  ne’ viaggi,  nella 
musica,  unendo  a <piesti  presidi  psi- 
cologici un  confacevole  sistema  die- 
tetico. Ha  dovuto  .anche  oggi  il 
llarras  riprendere  in  esame  (pie.sto 
morbo,  di  nuovo  stretto  unch'e.s.so 
nel  fascio  delle  gastro-enteriti,  e di- 
mostrare con  le  osservazioni  anato- 
miche del  (iuersent,  co’ fatti  clinici 
di  Sclimitdtmaun,  di  Koux,  di  Pinci, 
e con  le  osservazioni  proprie,  che 
la  natum  di  cotesta  allezione  è ner- 
vosa, cd  è tult’altro  che  una  llogosi 
della  mucosa  enterica  , e che  questa 


in  alcuni  casi  non  é che  tin.i  com- 
plicazione. Le  cagioni  morali  pri- 
meggiano anche  nell’opera  sua  fro 
le  remote  dirette  della  gnstro-ente- 
ralgia,  sebbene  egli  vada  poi,  come 
tulli  gli  altri  neuroioghi  quasi  per 
timore  che  non  se  ne  avessero  a do- 
lere, facendo  onorala  menzione  delle 
arie  impure,  del  vitto  malsano,  del- 
l’ emorragie,  delle  repentine  varia- 
zioni atmosferiche.  Il  metodo  di  cu- 
ra, egli  determina  inline,  es.sere  piut- 
tosto psicologico  e igiimico,  che  ine- 
didnaitr. 

Perchè  appunto  la  nostra  dottrina 
delle  paraestesie,  come  nuova  ha 
bisogno  d’ essere  confernvata  dagli 
altrui  fatti,  noi  ponemmo  innanzi 
coleste  autorevoli  sentenze,  per  le 
quali  verrà  meglio  raccomandato  ft 
ciiaico  concetto  che  la  ipocondriasi, 
e con  essa  P isterismo,  dove  sia  l'ef- 
fetto diretto  di  potenze  a ‘ enti  ulli- 
nilà  fisiologica  col  processo  tierveo  di 
sensazione , è una  paraeslesia  del 
ganglio  semilunare,  a curare  la  qua- 
le o bisogna  far  agire  le  inlliienze 
della  siibniettività  cerebrale  su  la 
ganglionica,  o adoperare  mezzi  far- 
maceutici elle  abbiano  ulUnita  eletti- 
va con  le  azioni  sensorie  del  grande 
intercostale. 

§ 9. 

Telano. 

Il  tetano  non  è che  una  forma 
morbosa.  ISoi  abbi.imo  veduto  come 
ella  può  consociarsi  a qualunque 
delle  nostre  etìopnlie  finora  discorse. 
Dovevano  pertanto  fallire  il  giudi- 
zio loro  tutti  quelli  diesi  forzarono 
a dimostrare,  elle  cotesta  forma  non 
può  sorgere  che  per  eHeltn  prossimo 
d’  una  sola  da  loro  truscella  essenza 
morbosa.  Ond’  io  sarei  per  iscnsar- 
li,  se  essi  invece  di  dirsi  il  telano 
è sempre  reumatico  , è sempre  in- 
fiamniatorio,  è sempre  ipusteiiico,  è 
sempre  nerveo , avesse  piutloslo 
ciascuno  di  loro  alfermato  i miei  te- 
tani furono  reumatici,  furono  iiiliam- 
niatori  e via  dicendo.  Perocclié  di 
tal  modo  una  semplice  forma  non  si 
sarebbe  confusa  col  processo  essen- 
ziale che  la  governa,  e i fatti  sareb- 
bero tulli  rimasti  al  loro  posto , e 
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avrebbero  cosi  formata  una  ricchez- 
za empirica,  su  la  quale  1'  analisi  c 
l' induzione  con  minore  fatica  c più 
liberUi  lavorando , si  sarebbe  icon- 
dntta  in  un  punto  donde  avrebbe 
discoperto  sempre  il  ('insto  valo- 
re di  cotesta  forma  nervosa.  Ma 
veramente  co’  nostri  principii  etio- 
logici  che  fondano  la  critica  della 
ragion  clinica,  si  pnó  , se  trop|)o 
non  c’illudiamo,  sceverare  la  pre- 
tensione teoretica  dal  puro  fatto  che 
Ini  servito  di  base  allo  scrittore  per 
salire  ad  un  generale  principio.  Tro- 
visi per  esempio  il  clinico  in  luogo 
e in  circostanza  dove  fra  le  cagioni 
remote  le  più  cospicue  appariscano 
le  repentine  vicissitudini  atmosferi- 
che ; facilmente  riconoscendo  qiiesla 
medesima  causa  i tetani  eh’  egli 
tnitta,  saranno  governati  da  iiiiojia- 
tia  reumatica,  e i bagni  tepidi  e i 
sudoriferi  ne  costituiramio  il  mi- 
glior metodo  di  ciH’a.  Se  egli  poi  da 
questi  fatti  suoi  vuol  dedurre  per 
lutti  gli  altri,  il  tetano  essere  sem- 
pre reumatico , questo  è quel  tanto 
di  pretensione  teoretica  che  va  po- 
sta da  parte , Gnlantorln>  la  storia 
clinica  del  tetano  non  ci  presenti, 
che  questo  morbo  sotto  T osserva- 
zione ingenua  d’altri  clinici,  tro- 
vaiitisi  in  altri  luoghi  e circostanze, 
fu  sempre  iioniiinieno  in  rnjiporto 
diretto  e immediato  con  la  smidella 
causa  atmosferica,  e fu  curalo  sem- 
pre coi  medesimi  aiuti  terapeutici, 
'la  la  storia  clinica  invece  ammae- 
stra, che  oltre  lutti  qtie'  casi  d’elio- 
patia  o dinamica  o meccanico-orga- 
nica cui  può  associarsi  la  forma 
letajio,  non  v’ha  poi  natura  diversa 
di  processo  idiopatico  clic  non  la 
possa  egualmente  presentare.  Tanto- 
ché il  tetano  può  essere  persino  go- 
vernato da  un  processo  di  paralro- 
fia , qunodo  ne  siano  causa  remota 
diretta  arie  impure,  vitto  malsano, 
retropulsiouc  d’impetigini,  umori 
putrescibili  d'ulceri  e piaghe  esterne 
ria.ssorli , e via  dicendo,  .\arrnno 
Liboscintz  e O.  Frank  che  fra  i giu- 
ilei  di  Vilna  era  comune  il  tetano  e 
il  trismo  infantile,  prodotto  dalle 
immomlizie  e dalle  arie  corrotte 
delle  loro  ristrette  aliitazioni.  vV//ac 
autem  quo  tempore  incipiinil  puri- 
tali  magis  sludere  ac  cubictda  am- 


pliora  inhnbitare.  morbus  de  die  in 
diem  variar  evadit.  E il  De-Flaen 
curava  con  gli  acidi  il  tetano  che  ve- 
deva congiungersi  come  forma  alla 
febbre  putrida. 

La  forma  tetano  ha  luogo  facil- 
mente allora  quando  da  una  causa 
qualunque  resta  lemporariumente 
inlerroUo  il  commercio  c l’ equili- 
brio d’azione  fra  la  suhbiettivita spi- 
nale e la  cerebrale,  o fra  quella  e la 
ganglioniea.  Le  radici  de’  nervi  spi- 
nali sottratti  all’impero  della  volon- 
tà, agiscono  allora  come  mitomati- 
canieiite.  (Juesla  forma  però,  se  è ac- 
cidentale nelle  malattie  governate 
da  imi’ ultra  essenza  fuorcliè  nervo- 
sa, diventa  necessaria  e rappresen- 
tativa assoluta  della  essenza  quando 
il  morbo  ft  costituito  da  alterazione 
idiopatica  del  processo  sensorio  del 
lo  stesso  spinai  midollo.  E in  que- 
sto mollo  stabilito  il  tetano  nerveo , 
o altrimenti  governato  da  paraestesia 
spinale.  Qui  le  congestioni  e talora 
le  flogosi  non  sono  che  1’ elfetto  del- 
le contrazioni  violeiile  o espansioni 
della  libra  ninscolare  e nervosa,  os- 
sia della  forma  della  paraestesia  ; 
tanto  sono  lontane  dalla  causa  pros- 
sima, e tanto  poco  le  sottrazioni 
parziali  di  sangue  iniluirebbero  su 
la  cura  diretta  del  morbo.  Più  in- 
nanzi di  queste  v' è la  cura  die  si 
pratica  su  la  forma  tetano  ; o cer- 
cando di  rimettere  se  é possibile, 
come  voleva  Cruveillier,  i movimen- 
ti automatici  nervosi  sotto  la  dire- 
zione della  volontà , o |>raticando 
forti  agenti  dinamici  universali  ester- 
ni, come  bagni  freddi  o caldi.  Ma 
sebbene  con  questi  mezzi  si  miti- 
gasse od  anche  sospendesse  la  forma 
tetanica,  ella  sarebbe  sempre  soggetta 
a recidiva, sussistendo  niieora  il  pro- 
cesso essenziale  di  paraestesia  per 
promoverla.  Questo  processo  quan- 
do è primitivo  non  può  essere  che 
1’  elTello  iliretto  e immediato  di  cau- 
se remote,  die  per  la  laro  alTiiiità 
fisiologica  col  proce.sso  nerveo  di 
sensazione,  abbiano  valuto,  prima  e 
piu  potentemente  d’ ogni  altra  con- 
cuusu,  a indurvi  un’alterazione  idio- 
patica. Quando  esistono  questi  rap- 
porti etioiogici  il  tetano  è esseneial- 
mente  nervoso,  e la  cura  radicale 
non  può  ottenersi  se  non  si  congiiin- 
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"ono  ai  mezzi  dm  taluni  praticano 
i-ontro  la  forma,  l’uso  dell'  oppio  o 
di  altri  iian-olid  cltu  aKtiano  altìnità 
diretta  elettiva  bu  le  funzioni,  non 
dinamidie,  ma  sensorie  del  midollo 
spinale. 

10. 

:ÌIoiiom(iina. 

l'iia  delie  forme  prototipe  del 
processo  d’alterazione  idiopatica  di 
àulibiettivitii  cereluale  é la  mono- 
inania.  Olire  parossismi  di  delirio, 
di  demenza  1’ encefalìlide  : }?li  oliro- 
no le  )uiradiapnie,  le  ipotroiìe,  le  pa- 
riilrnlìe.  ,>lu  e mononiaiiineo  miche 
lineilo  nel  (li  cui  organo  cerebrale  non 
si  manifesta  veruna  ilogosi  o conge- 
stione: è monomaniaco  anche  quello  i 
di  cui  processi  di  nutrizione  si  com- 
idono  con  la  massima  normalità. 
ks(|uirol  in  molte  c diligenti  sezioni 
anatomiche  di  |iezzi  non  ha  trovato 
alterazione  alcuna  nell'  organo  ce- 
rehrale.  Fgli  osserva  inoltre . che 
nella  monomania  gain  non  ha  luogo 
jHTturhamento  afeiino  nelle  funzio- 
ni assimilative.  Gl’ individui  che  ne 
sollrono  conservano  tutto  il  Imoii 
nspelto  d'  uu  uomo  sano. 

il  commercio  immediato  fra  le  po- 
tenze della  ragione  e le  operazioni 
■sintetidie  della  snhbiettività  cere- 
brale fu  si  che  alterata  i|uesta  ovve- 
ro costituita  ili  (laraestesia,  debbano 
immediatamente  seguirne  i disordi- 
ni tra  i rapiiorti  intellettuali  e Tob- 
Ideltivo  esterno  ed  organico  ; onde 
il  monomauiaco  creda  di  vedere  ciò 
che  non  vede,  di  essere  quello  che 
non  è,  spingendo  all"  estremo  la  il- 
lusione, o meglio  isolandosi  in  una 
soia  tendenza  ail'ettiva.  Quindi  è che 
la  causa  prossima  della  monomania 
risiede  sempre  nel  cervello , o in 
quella  parte  di  esso  dove  si  elahora- 
nu  materiali  sensitivi  corrispondenti 
a quella  o a questa  tendenza. 

Quel  grado  di  paraestesia  cere- 
brale clic  ha  per  sintimiu  la  mono- 
mania è necompagnato  da  momenti 
dinamici  o di  contrazione  o di  esiian- 
sione  assai  esaltati;  tantoché  all’E- 
squirol  parve  di  considerarli  quasi 
lino  stalo  tetanico.  IVeila  monomania 
gaju  v’Iia  una  vivacità  estrema  di 


movimenti  e di  favella , un  certo 
qual  impeto  espansivo  in  ogni  azione, 
un  jirofondo  sentimento  di  soddisfa- 
zione, arditezza,  audacia,  irascibilìtii 
furibonda.  All’  opposto  la  monoma- 
nia triste  è caratterizzala  da  movi- 
menti contrari:  gl' iiuliviiluì  che  ne 
sono  alfetli,  dice  Esquirol , si  enia- 
eiiiiio,  si  stanno  sempre  concentrati 
in  sé  stessi,  inerti,  torbidi,  cupi,  so- 
litari , ainuiio  le  tenebre  e il  silen- 
zio: i loro  tratti  acquistano  un’  abi- 
tudine di  contrazione  che  li  fa  ri- 
conoscere a prima  vista.  Su  queste 
esterne  sembianze  dinamiche  della 
inniioinaiiia  è torse  fuiidata  l’ opi- 
nione erronea  di  coloro  , che  ne  ri- 
jiosero  la  essenza,  chi  nell’eretismo, 
chi  nel  rilassamento  della  fibra  ner- 
vosa. 

Aon  v'  ha  affezione  idiopatica  che 
tanto  direttamente  dipeiula  daH’uf- 
fmità  fisiologica  della  causa  remota, 
quanto  la  paraestesia  cerebrale.  Con- 
cedasi pure  all’ lvs(|uirol  che  le  cause, 
della  monomania,  come  quelle  delle 
altre  malallie  dette  mentali  , non 
esercitano  sempre  direttamente  la 
loro  azion  sul  cervello,  e che  lo  sto- 
maco, le  intestina,  il  fegato,  I’  utero 
e gli  stessi  pidiuoui  essendo  alfetti 
possano  determinare  nel  cervello 
un’ all'czioiie  simpatica,  donde  deri- 
vino sintomi  d'  una  monomania  tri- 
ste o gaia,  ed  anche  di  mania  asso- 
luta. .Ma  protesta  l’Ksquirol  mede- 
simo, che  le  llemmasie  croniche  dei 
nominati  parenchimi  non  valgono 
ad  eccitare  il  tiirhainento  delle  fa- 
coltà intellettuali  che  in  un  piccul 
numero  di  casi:  e in  questi  casi  la 
monomania  sarehlm  oinopalica , e 
non  afi'ezinne  primitiva;  essendo  sera- 
lu’e  necessaria  perchè  questa  abbia 
luogo,  una  predisposizion  cerebrale 
e cause  dirette  di  alterazione  nelle 
facoltà  sensorie  di  questo  viscere. 
J calcoli  ctiologici  deir  r.sqnirol  con» 
fermano  questo  suo  principio;  dac- 
ché in  482  monomaiuaci,  317  appar- 
tengono soltanto  a monomanie  pri- 
mitive; e queste  furono  direttamente 
promosse  o da  indisposizione  ere- 
ditaria o da  nrofunde  iifrezioni  del- 
l’animo. Egli  è iin  errore  de'  sen- 
sualisti, che  le  passioni  non  possano 
nascere  primitivamente  nel  principio 
pensante:  e sebbene  a voler  esser 
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loro  iiuliilgenle  si  possa  rilenpre 
questo  concptto  per  le  passioni  isliii- 
ttve  niiiiiiali,  credo  che  certo  ninno 
saprà  oprjri  più  favorirlo  per  le  pas- 
sioni sociali.  Dimando  poi  il  perchà, 
quando  una  di  coleste  passioni  sia 
potenza  morbosa  conosciuta  come 
atta  a produrre  la  tiianoniunia , il 
processo  idiopatico  che  ne  è i’  ef- 
fetto non  si  ha  da  collocare  in  una 
alterazione  immediata  della  funzione 
dell’organo  che  le  à il  più  prossimo 
e quasi  con  essa  immedesimato;  ma 
piuttosto  si  ha  quella  causa  da  man- 
dare prima  ad  agire  direttamente 
sul  fegato,  su  l’utero,  su  lo  stoniaco, 
e di  qui  farla  risalire  al  cervello,  e 
tenere  rulterazione  del  processo  sen- 
.«orio  di  questa  parte  come  un  ef- 
fetto del  turhainenlo  materiale  dei 
suddetti  parenchimi  ? 

I/’ umanità  per  una  parte,  e il 
pieno  e universale  convincimento 
dall’altra  che  non  vi  sia  altro  mezzo 
terapeutico,  nè  più  in  rapporto  con 
la  causa  remota  e la  prossima,  c 
quindi  nemmeno  il  più  efficace,  han- 
no fatto  che  oggi  nel  gov  erno  delle 
alienazioni  mentali  primeggi  sopra 
ogni  altra  la  cura  morale.  Il  iliri- 
gerei  poteri  superstiti  della  ragione 
contro  la  tendenza  morbosa  allèt- 
tiva,  il  suscitarsi  all’  improvviso  ed 
a caso  una  viva  allezione  contraria, 
o il  farla  sagacemente  insorgere  ail 
arte,  e l’ aiutare  questi  morali  pre- 
sidi con  farmachi  o’ azione  euesleticu 
sul  processo  di  paraestesia  cerebra- 
le, sono  i prilli!  e i soli  mezzi  che 
spesse  volle  conducono  a guarimento 
la  monomania. 

§ M. 

f'arie.tà  diaqnostiche  della  parac- 

slesia. 

>'on  sempre  la  sembianza  esterna 
d’  un  morlio  governato  essenzial- 
mente da  paraestesia  si  presenta  con 
le  tre  forme  prototipe  (pii  sopra  con- 
siderale. ìVè  tampoco  nvvien  sempre 
che  tra  le  forme  esterne  che  accom- 
pagnano cotesto  processo  primeg- 
gino quelle,  che  nelle  nosologie  ap- 
partengono alle  nervose.  Che  anzi 
«lualche  clinico  ha  dato  per  carattere 
costitutivo,  della  neurosi,  il  poter 


simulare  qunlurMpie  forma  <Ii  ma- 
lattia. A compimento  adunque  dei 
principii  della  nostra  dottrina  anche 
in  questo  sommo  genere  di  morbi, 
passeremo  a notarne  con  hrevi  av- 
vertenze le  diagnostiche  possibili  va- 
rietà. 

S ‘2. 

Con  forme,  di  febbri. 

Chi  si  fa  a meditare  la  rinomata 
dissertazione  deirf!ii\.linm  su  la  le.uUi 
nerrosa,  se  non  ha  in  iiuino  il  im- 
stro  principio  dell’  alUnità  fisiolo- 
gica onde  discoprire,  fra  quelle  molle 
cagioni  , e quel  vario  e nioltipliee 
metodo  di  cura,  i rapporti  cliologiri 
e terapeutici,  oso  dire  che  non  vi 
trova  mai,  qualunque  sia  la  sua  teo- 
rica, nè  i’ alfa,  né  I' ometfa.  (Juella 
dissertazione  è adatto  enijiirica.  Ivi 
l’Hiixbam  non  ha  descritto  una  s'obi 
mulatti!! , ma  molte  malattie  sutUv 
una  sola  forma.  Alla  maniera  di 
Syilenhnm  egli  ti  pone  soli’ occhio 
ima  costituzione  annuale  di  inorili 
febbrili  in  che  preiloiiiiiiuva  la  forma 
nervosa.  Il  fondo  però  di  colesti 
morlii  non  era  identico  in  tutti.  F.gli 
.«lesso  rHiixhfim  te  lo  fa  liiccaiN- 
con  mono  avvectendo,  come  alcuni 
erano  contagiosi,  altri  no;  e nei 
primi  si  notava  un  esantema  di  pa- 
pale rossigiie  floride  c copiose , ne- 
gli altri,  ch'egli  distingue  col  iioiiu- 
di  putridi , notavniisi  invece  le  afte 
nere,  le  ecchimosi,  le  vibici.  Cosic- 
ché si  dee  credere  che  tra  le  febbri 
nervose  ch’egli  descrive,  come  in- 
tercorrente si  presentasse  qua  c là 
il  contagio  petecchiale  o miliare. 
Ma  se  questa  veramente  dnvea  e.s- 
scre  la  malattia  prineipuie,  rUuzIiam 
le  avrebbe  dato  assai  più  valore  , 
avrebbe  parlalo  degli  altri  morbi 
come  di  varietà  o modificazioni  del- 
lo stesso  contagio,  avrebbe  infine  di- 
eliiarnlo,  che  sotto  qualunque  nppiv- 
renza  era  sempre  contagiosa.  Un’al- 
tra prova  che  i'liuxham  ha  voluto 
descrivere  vari  morbi  sotto  una  sola 
forma  é che  egli  ne  riconobbe  al- 
cuni direttamente  prodotti  da  con- 
tagio, laddove  agli  altri  dà  per  causo 
remota  le  vicende  atmosferiche,  il 
vito  malsano,  i patemi  dell’animo. 
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yuiiuli  è die  fni  i morbi  ch’epli  in 
torno  eiiiili'inico  ebbe  mi  os- 
>ervnre,  ve  ii  erano  probabilmente  a 
rondo  reumatico , u fondo  di  para- 
Irolìa,  a fondo  di  naraestesiu : (|uin- 
di  è pure  che  chi  consiilerasse  la 
lentn-nervo.'ia  la!  (|uide  in  conipiesso 
la  descrive  riluxluim  per  un  solo 
morbo,  potrebbe  campare  mili'anni 
die  nellu  sua  pratica  non  i;li  avver- 
rebbe mai  di  reulizzm  le.  Ma  lenendo 
il  nostro  avviso  epii  jinlrebbe  rico- 
noscere ed  isolare  ia  vera  lenta-ner- 
vosa  a fondo  di  paromlmia , o forse 
meglio  di  ipoesicsia,  dagli  altri  morbi 
con  forme  nervose  di  qiieirunniiale 
cosliluzione.  I sintomi  die  eselusi- 
vainente  le  appartengono,  sarebliero 
i segmenti  : Uumcx  iwporis  saisiis 
(li'puivaiitur  maxime,  vix  vkkut  ocu- 
Ut  nperli»,  pvniilur  olfactus.  penli- 
Itir  (iit(/ih(S,  vix  etiaui  sapidissima 
ijiislanl  tofveiil  ndeo  membra  ut  pa- 
rum  (ttimodum  senliscanl  vel  acer- 
rima vcssicalorùi...  Jamlem  et  aliena 
miirmuraiil  subiiide  et  desipiciilia , 
furiosa  lamen  abeti  insania.  La  cau- 
sa remota  diretta  ne  sarebbero  i pa- 
temi; il  metodo  diretto  di  cura  con- 
sisterebbe negli  oppiali  e in  quegli 
allri  mezzi,  clic  sono  alti  a riordi- 
nare il  processo  d’ innervazione. 

Questa  medesima  feldirejiiiò,  sotto 
certe  circostanze,  olfrire  tipo  inler- 
niiltente.  Cjiiesla  èia  vcrap’bn's  iier- 
iv)*o  inlermiltens  clic,  dove  sia  gra- 
ve, può  simiilaiv  1.1  jicrniciosa  inia- 
snialica  in  ((iialinujiie  luogo  o tem- 
po; ma  ne  dilferisce  per  la  diversità 
delia  causa  remota,  e per  esser  cu- 
rabile senza  diiiia. 

S 13 

Con  forme  di  propuvi,  d'impeticjini, 

di  ritenzioni. 

ÌV'on  sarebbero  tanto  rari  .agli  oc- 
elli de’  nostri  clinici  i prolliivi  sì 
cruenti  che  il’ altro  genere,  gover- 
nati essenzialmente  da  diatesi  uci'i'ea, 
se  essi  negli  oppiali  mm  valutassero 
la  sola  azione  liinamica,  e se  quando 
ne  lianno  trullo  giovamento  non  ar- 
gomentassero sempre  del  fondo  ato- 
nico della  malattia.  Peroccliè  nel- 
l’oppio ed  alleile  nella  loorfum  , e in 
tulli  quegli  altri  famiacbi  delti  nar- 


cotici, antispasmodici  o nervini,  ol- 
tre l'azion  (iinainica,  devesi  valutare 
( e quindi  lianno  preso  i nomi  che 
lianno)  la  loro  azione  euesletica,  os- 
sia alta  a ricondurre  a noriiialità  le 
condizioni  subbieltive  alterate  de' 
centri  senzienti.  Della  facilita  con 
che  un  fondo  di  paraeslesia  jmò  as- 
sociarsi alla  forma  prolluvio , ne 
porge  baslevoli  avvertenze  nel  suo 
epitome  il  Frank  (§  5(14).  Guardin- 
si  in  oltre  i suoi  dogmi  generali  su 
la  causa  iiitrinsecn  delia  forma  esan- 
tematica e iinpeiigiiiosii , e si  vedrà 
come  alleile  la  paraestesia  valga  a 
produrle  (§  274.  276. 375.).  E (|uanto 
alle  ritenzioni,  basti  sola  la  seguente 
sentenza  : (Juod  si  cero  mentis  cum 
dejeclione  perturb.itin  , liydropem 
crebro  prodiical , mutns  illam  eri- 
(jentes  al<]ue  (jrati  sanationem  htijus 
secuiidaiil.  Opti  in  hidrope  (Pijrornm, 
morbosa  sensibililate  Inbaranlium  , 
virliis  nouaquivoca,  Iute  ulterius  con- 
fi r mal- 

§ l i. 

j4vvcr lenza  clinica. 

Quantunque  pertanto  non  sia  da 
porre  in  dubbio  il  darsi  malaltìe  ner- 
vose per  primitiva  alterazione  nel  pro- 
cesso nerveo  sensitivo,  tultavoita  non 
ò così  frequente  cotesto  stalo  mor- 
boso originario  ne’ nervi, come  d'al- 
tronde frequenti  sono  sopra  gli  altri 
fondi  idiopatici  le  forme  nervose. 
Deesi  bene  avvertire  di  non  ascri- 
vere a vizio  idiopatico  de*  centri  sen- 
zienti ; ovvero  a paraestesia,  se  non 
che.  quelle  neurosi  tu  die  , dopo  le 
opportune  cuinparazinni  ed  eiiiiiimi- 
zioni  diagnostiche,  ogni  altra  possi- 
bile airezion  primitiva  sparisca  a 
confronto  di  questa , e si  riduca  a 
binila,  o tutt’ al  più  ad  oniopatia. 
Qualche  maggior  valore  e soccorso 
diagnostico  die  non  avevano  in  que- 
sti casi  i sinloiiii , ne  sembra  die 
r abbiano  acquistato  per  la  triplice 
divisione  da  noi  fatta  de’  centri  siib- 
bieltivi  del  sistema  senziente.  Tut- 
tavia questi  segui , da  per  si;  stessi, 
non  accerterebbero  mai  il  clinico  se 
primariamente  o seeondariaineiile  co- 
lesti centri  p.itiscano.  MlioUnjia  ma- 
iorem  hic  lucein  ajfcrl,  h.i  di;llo  an- 
che G.  Frank,  e molli  allri  clinici 
con  lui  riconoscono  questo  vero. 
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GENERE  PRIMO. 


ORDITSie  KECOKDO 
DEI.1.A  CLANNE  SECUNiDA 


IDIOPATIE  SPECIVICIIE. 

Vi  sono  delle  malnttie  idiopatiche 
nelle  quali  ancora  l’analisi  non  è 
giunta  a determinare,  se  da  altera- 
zione di  processi  di  denutrizione  o 
di  nutrizione  o di  sensazione  dipen-  ] 
dano.  Ouindi  il  rapporto  tra  la  cau-  j 
sa  remota  e la  prossima,  e le  ma- 
niere spontanee  di  crisi  o le  azioni 
elettive  de’  rimedi  non  è in  questi 
più  fisiolo(jico,  cioè  non  resulta  più 
dall’ afTinìtii' della  potenza  morbosa 
con  la  funzione  perturbata , nflinità 
per  la  (juale  siamo  condotti  (in  dove 
la  capacita  della  ragion  clinica  può 
giungere  ncr  determinare  la  natura 
di  un  mornu,  la  categoria  alla  quale 
appartiene  , e dichiararlo  come  pa- 
tologicamente roìtosciuto.  Nelle  ma- 
lattie idiopatiche  che  qui  collochia- 
mo, il  suddetto  rapporto  esiste  , ma 
non  è che  empirico-,  imperocché  la 
causa  loro  effettrice  non  è i-iferibile 
alle  comuni  e connaturali  potenze, 
come  atmosfera  , alimenti , patemi 
d’animo,  e via  dicendo.  K nè  tampo- 
co si  potrebbero  tali  malattie  rife- 
rire ad  alterazioni  materiali  di  tes- 
suto o di  vital  movimento  , come 
sono  qnelle  prodotte  dai  veleni,  le 
quali  si  riducono  sempre  a etiopatie 
dinamiche  o meccanico-organiche  ; 
iinperoccliè  esse  hanno  tutti  i carat- 
teri propri  delle  idiopatie  , e niassi- 
inamente  quello  di  dover  percorrere 
un  periodo  determinato.  Lasiiigota- 
larìiii  adunque  della  causa  remota 
i be  le  produce , l’ ignoto  modo  d’a- 
gire di  essa,  ce  la  fa  riguardare  come 
adatto  specifica,  e come  specifico  al- 
tresì il  fondo  essenziale  morboso  che 
ne  resulta , e quindi  assolutamente 
f\wifica  l’azione  del  rimedio  che 
vale  a debellarla.  Noi  collochiamo 

Jiertanto  in  quest’ordine  tutte  tema- 
ottie  da  coiilanio,  e le  febbri  inler- 
mitleiiti  prodotte  da  miasma  pa- 
lustre. 1 


COriTAGI. 

Il  contagio  è potenza  che  induce 
malattia  atta  a comunicarsi  ])er  con- 
tatto con  la  sua  intrinseca  (jualiin 
dagl’infetti  ai  sani.  1 particolari  carat- 
teri che  dipartono  questa  potenza  ila 
qualunque  altra  morbosa  che  sia  in 
natura,  e quegli  altrettanto  singo- 
lari che  manifesta  la  malattia  cite 
n’è  l’ elTctto  immediato , sono  lu  ri- 
prodiiiioiifi,  la  necessità  di  una  par- 
ticolare predisposisioue  . il  suetudi- 
smo.  Nessuna  malattia  all'in  fuori  dì 
quella  prodotta  da  contagio  ha  lu  pro- 
prietà di  riprodurre  la  materia  stessa 
per  lu  Oliale  essa  eldie  origine;  d.i 
questa  aìpende  la  dinùsiouc  epiile- 
inicH  del  contagio;  da  questa  il  con- 
servarsi de’  germi  in  istato  latente 
su  questo  o'quel  corpo,  in  questo  o 
uel  luogo,  e riapparire  sviluppaii- 
osi  sotto  opportune  circostanze;  do 
uesta  il  mantenersi  le  loro  forine 
iverse  per  si  lungo  giro  di  anni  ; 
da  questa  il  din'ondersi  delle  conla- 
gioni  sotto  qualunque  stato  dell’ at- 
mosfera , dell’ annona  , delle  condi- 
zioni morali  c civili  d’ un  popolo. 
Egli  è in  fine  questo  il  meraviglioso 
fenomeno,  per  cui  priiici|>alineiite  i 
contagi  sono  quello  che  sono.  Il  ca- 
rattere speeifico  «Iella  predisposizione 
ai  contagi , negala  da  alcuni  perchè 
non  tolta  nè  intesa  nel  suo  giusto 
senso,  non  è nè  può  essere  rellelto 
«Ielle  cause  uiorb«isc  onlinarie.  ym-- 
ste  non  fanno  che  tviluiuiare  quel 
particolare  principio  in  cnc  la  pre- 
disposizione consiste;  ma  se  questo 
principio  o non  esiste  per  peculiare 
idiosincrasia,  o è stato  consunto  una 
volta  da  un  qualche  contagio , tutte 
quelle  cause  cui  si  dà  il  valore  di  pre- 
disponenti non  giungono  mai  a pro- 
durlo. i'uò  pure  l’ organismo  d’ nn 
uomo  che  abbia  già  solferto  il  vaiuolo 
trovarsi  in  mezzo  c maltrattato  da 
ijualunque  causa  ordinaria  morbosa, 
chèper  queste  non  riacquisterà  mai 
l’ attitudine  a contrarre  di  nuovo 
quel  contagio  una  volta  sofJerto.  D'al- 
tronde il  restare  molti  immuni  da  un 
contagio  che  non  abbiano  sofferto  mai. 
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nncht'  senza  evitare  i mniatli,  è una 
prova  iiiconti'astabile  della  necessità 
di  lina  iiredisposizione.  Ma  que- 
sta non  polendo  essere  reUelto  di 
cause  ordinarie  j e cessando  d’esi- 
stere dono  razione  coinplela  dei  con- 
tajiin  col  quote  trovavasi  in  specifici 
1 apporli . provano  che  essa  consiste 
m un  principio  nspellanle,  non  me- 
no specifico  cd  ignoto  del  processo 
ninrhoso  che  lo  eliininn  dairorguni- 
sino  o lo  consiiina.  Consefruenza  ne- 
cessaria di  questa  seconda  pronrielii 
specifica  de’  contagi  è il  siiehtaismo. 
ossia  l’ incapucìlà  a contrarre  più 
d'una  volta  la  stessa  inuhUtia  conta- 
giosa, od  anche  conlracndola  in  qual- 
che raro  caso , sempre  con  minor 
foizii.  Anche  questa  è proprietà  af- 
fatto specifica,  lòie  ha  fomlato  la  va- 
lidità clinica  della  heiieficentissiina 
scoperta  della  vacci  nazione,  e che  in 
nessun  altro  genere  dì  inorili  s’in- 
contra fuorché  iie’ contagi.  Ogni  co- 
mune idiopatia  può  andar  soggetta 
a recidiva,  qualunque  volta  si  rin- 
iioselli  la  causa  sua  produttrice,  e 
ogni  recidiva  aumenta  il  grado  del- 
rafi'ezionc  morhos.'i.  I^e  malattie  con- 
tagiose procedono  cori  andamento 
inverso:  oltre  al  rejidere  nella  mag- 
gior parie  de’  casi  insuscettibile  alla 
recidiva  riiiferiiio.ad  onta  de’ nuovi 
l'ontalli  mediati  o iininediali  del  me- 
desimo contagio  , tuttavia  anche  re- 
cidivando, la  forza  della  imilallin  de- 
cresi-ein  proporzione  sino  a rendersi 
quasi  nulla. 

S 2. 

Aalura  de'conlofji. 

Oneste  particoiari  iiroprietà,  co- 
me fatti,  duimu  base  all'  anlichissinia 
ipotesi  intorno  alla  natura  viva  e 
alla  (terimzione  citcrnu  de’ contagi, 
(.ertamente  che  quaiunqiie  altra  se 
ne  iinimigiiii  non  istarehlie  cosi  in 
relazione  coi  mentovali  caratteri 
qimntnipiesta.  IVessim  prodotto  spon- 
taneo oell’  umano  organismo  sa- 
prebbe conservarsi  per  lungo  tempo 
aderente  a qualunque  corpo  condut- 
tore, sempre  identico  a .se  medesi- 
mo, sempre  atto  a svilupparsi  e a ri-  j 
prodursi  con  le  stesse  forme.  (>ue-  ] 
sto  è solumetile  proprio  de'  germi 
<le’ corpi  urgauizzali  c dotati  di  vi- 


ta. Se  il  contagio  dev’ essere  il  pro- 
dotto d’niia  malattia  general.t  da  cau- 
se comuni  oedinarie,  salgano  pur 
queste  al  modo  il  più  insolito  di  no- 
cevolezza, spariscono  i caratteri  del- 
la predisposizione  specifica  e del  sue- 
tndismo,  e sparisce  insieme  la  ne- 
cessità del  contagio  e del  contatto  . 
per  ispiegare  la  diirusionc  della  ma- 
lattia. Da  ultimo,  o dentro  o fuori 
dell’  uniann  organismo  che  si  gene- 
ra.sse  sponlaneo  il  contagio,  esso  sa- 
rebbe lult’  al  piu  un  veleno,  un  o$- 
xitlo  animale,  ossia  ima  congerie  di 
inoleenle  organiche  die,  perduta  la 
vitalità  obbediscono  alle  leggi  della 
ehimìca  bruta  .Ma  qmil'è  quel  veleno 
che  si  riproduce  ncH’ avvelenato  ? 
qual'  è quello  che  ha  bisogno  dì  ima 
jiecuiiar  predisposizione  per  mani- 
festare i suoi  elletti?  qual’ è quello 
che  una  volta  prodiiceiido  veneficio 
iion  poss.v  produrlo  la  seeoiula ? Al- 
I'  opposto  tenuto  il  eonlagio  di  na- 
tura organica  viva,  la  riproduzione 
deve  formare  il  preei()UO  suo  carat- 
tere essenziale;  ed  essere  tanto  più 
mirabile  e feconda,  quanto  più  la 
specie  si  trova  tigli  ultimi  anelli  della 
catena  animale.  Klla  è aiiclie  pro- 
jirielà  esclusiva  di  questi  ineiio- 
missimi  inselli  o vermi  parassiti , 
dopoché  hanno  .spogliato  una  pian- 
ta o un  animale  di  quella  sostan- 
za, qualunque  ella  sia,  che  serve 
ai  loro  bisogni  di  nutrizione,  od 
essi  o le  loro  disceiitlenze  peri- 
scano, e si  distacchino,  e più  non 
ritornino  là  dove  trovano  coiisiimulo 
quel  principio  di  che  vanno  in  trac- 
cia col  loro  istinto  particolare. (jiùri- 
di  la  predisposizione  e il  siietndismo. 
Pare  adunque  assai  prnssinio  al  ve- 
ro, che  i contagi  non  siati  che  fa- 
miglie d’ insetti  o vermicciiioli,  che 
si  producono  secondo  le  leggi  co- 
muni a tulli  gli  esseri  dotati  di  vi- 
ta; ed  essendo  parassiti  di  loro  na- 
tura, sì  collocano  sui  corpi  umani 
e quivi  si  propagano,  fmclié  dono 
un  delcrininato  tempo  gli  abbando- 
nano, cessano  di  niolliplìearsi  per 
circostanze  contrarie  alla  loro  con- 
servazione, e non  restaiio  di  essi  che 
i germi,  i quali  danno  origine  in 
seguilo,  solla  nuove  circostanze  fa- 
vorevoli al  loro  sviluppo,  ad  «lire 
epidenaie  contagiose. 
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§ 3.  rica2Ìoiii  che  In  lue  venerea  subì 

<lul  tempo,  dui  cnstuini,  (lulla  vita  e 
Idenlilù  del  processo  specifico  di  dnl  poverno  de’  popoli  da  essa  in- 
tuite Ir  malattie  conlmjiosc.  vasi;  ed  ha  eoo  mollissima  dottrina 

c perspicacia  dioiostrato,  che  I’  huvs 
Quantunque  il  processo  idiopatico  d’ Affrica,  il /'m«  d’ Ameiàca,  I' jtin/- 
fhe  governa  la  natura  e I'  andamento  ham  delle  Indie,  In  31euta(jra  de’  Ko- 
«ielle  malattie  prodolte  da  cunlapio  mani,  il  3Ial  morto  depli  Ai’ahi,  In 
sia  affatto  ipnoto  e specifico , come  Lue  di  Moravia,  dell’  Amhoine,  di 
s|tecilico  assolutamente  è il  modo  dì  Scozia,  del  (àuiadà,  di  Scherlievo  e 
a‘,ire  della  potenza effeltrice  su  l'or-  di  Falcade  non  sono  che  alireiianle 
panismo,  tuttavia  le  segrete  analo-  forme  o modilicnzioni  d"  un  solo  con- 
pie che  i fatti  e l’ esperienze  disco-  tapio,  qiial'è  il  venereo.  Sprenpel 
prirono  tra  contapio  e contapio  con-  poi,  ritiratosi  con  le  ricerche  sino 
ducono  ad  arpomeiitare,  che  il  prò-  alla  comparsa  del  contacio  ijallico  e 
ci-sso  idiopatico  che  por  essi  si  pene-  alla  modificazione  che  siibi  alla  con- 
ia in  mezzo  ad  una  moltiplice  va-  temporanea  scomparsa  della  lebbra, 
rielù  di  forme  sia  in  foinlo  in  lulte  sostiene  con  prove  storiche  incon- 
In  inalallie  contapiose  somipliante.  cosse,  che  il  conlapio  venereo  non 
Discorrendo  altra  voltti  questo  ar-  è che  una  depenerazione  dell’antica 
pomento , io  dimostrai  per  molti  lebbra.  vSweìdaur , Beckett,  l’ietro 
esempi  che  non  esistono,  come  pre-  Frank  ed  altri  adotltino  la  medesima 
dicano  le  scuole,  conlupi  di  più  na-  sentenza  t\ò  dalla  lelihra  molto  si 
ture  intrinseche,  e fra  loro  silfatta-  allontanano  certe  impetipini,  benché 
niente  opposti  che  non  possano  sta-  a ipiesto  caso  non  facciano  che  le 
re  insieme  in  un  medesimo  indili-  contapiose.  Quante  volte  non  si  lep- 
tliio,  e che  projiri  sieno  esclusivii-  pe  ne’ Latini  dato  il  nome  di  .«crth/ct 
mente  d‘ una  dtita  specie  d'animali,  alla  Ichhra,  e quante  volte  ne’l.reci 
Se  i contimi  invece  si  aeuti  che  non  trovasi  usalo  a sipnilicare  la 
cronici  fra  loro  si  ceinliinano,  l’uiio  lehhra  la  voce  psora  ! F pener.d- 
neir  altro  si  ricamhiano  e si  modi-  mente  appena  esiste  una  forma  d’im- 
tieano  e nell’  islesso  individuo,  c dal-  pelipine  ( topliainole  ancora  dalle 
r uno  all’ altro  individuo  delia  stessa  inialerne  nosolopie)  clu!  essi  seni- 
specie,  eduli’  una  specie  all' altra  di  tori  nnliclii  e quelli  del  medio  evo 
Hiiimuli,  sepno  è che  fra  tutti  loro  non  abbiano  dichiaralo  con  caratteri 
esistono  de’  rapporti  dì  analopia  che  diversi,  ma  sempre  di  un  fondo  ori- 
iion  uossonn  partire  che  dalla  idea-  pinario  lebbroso.  Dopo  il  secolo  do- 
tità  de'  prineipii  che  li  costituiscono,  dicesimo  in  qua  non  è dillìcile  pru- 
e che  la  loro  varietà  ripuarda  solo  vare,  che  quasi  lutti  i morbi  cro- 
ie forme  mutabili  per  i diversi  eli-  nici  conCapiosi  hanno  uu  comuncr 
mi,  la  diversa  qualità  de’cutaiiei  tes-  principio  nel  contupio  venereo. 
suli,  la  diversità  delle  cause  predi-  Oiid’ecco  per  questi  poclii  cenni 
sponcnti,  e non  T inlriuseca  loro  stabiliti  qiie'puntì  principali  dui  qun- 
natura.  l'  sui  falli  che  questo  prin-  li  si  può  partire . onde  ritrovare  a 
espio  patolopico  contestano  più  e ])iù  tulli  i conlaj;*  croii/ri  uu  fomite  ori- 
medilando,  lui  condotto  a stabilire,  pinario  comune.  Uesta  ora  a vedere 
che  tulli  i cniitapi  sì  epizootici  che  se  nitrelianlo  si  |>iiò  fare  de'conin- 
uuiaiii,  tanto  crollici  che  acuii,  han-  iji  acuti  febbrili  esaiUeimilici.  Ma  su 
iiosi  a ritenere,  per  <iucl  che  sono  ciò  con  altrettanta  perspicacia  ha 
oppi,  come  allrellanti  contapi  deri-  adoperalo  il  Metaxà,  tentando  di  ri- 
vali  da  un  solo  conlaijio  archetipo  durre  tulli  pii  esantemi  ad  un  prin- 
primitivn.  ripio  comune.  Le  ìiiocuiiizioni,  epit 

I due  scrittori,  io  pia  dissi  ultra  dice , hanno  inscenalo  die  tulli 
volta,  che  liuimo  ajiprcstatu  prandi  pii  esantemi  partono  da  una  co- 
iiiateriuli  per  la  riduzione  di  quasi  mime  origine  , poiché  d*  uno  in 
tutti  i conlapi  croiiiVt  a im  principio  altro  sì  cambiau»  , e sci  volisi  fra 
coiniiiie,  sono  Sprenpel  e Tiiiciie.  loro  di  reciproco  preservativo,  c 
Questi  ha  notato  tutte  quelle  modi- 1 quando  se  ue  ottiene  il  passaggio 
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ila  una  specie  di  aniirinli  nell' oltre, 
custuntcnienle  s’  indelioliscoiio  e si 
snaluriiiii).  Cosi  verrebbe  iippionata 
la  vjii  il  clii  non  volesse  riconoscere 
che  due  soli  contaci  orifrinari;  uno 
che  avesse  dato  principio  ii  liiUe  le 
ei'oniche  infermila  apiretiche  e con- 
tapiose,  die  siirebhe  la  lebbra  j l’al- 
tro che  avesse  occasionalo  tutte  le 
malattie  uciitu  conlaeiose  esanteinu- 
ticbe  die,  secondo  llelaxn , sarebbe 
prulmiiilmente  il  fiioro-gacro.  Ma  il 
contacio  cronico  apiretico  primitivo 
fiotrebbe  anche  essere  stalo  una  /•«•- 
rrisione  morbosa  del  primo  contafrio 
(iruto  eruttivo;  o altrimenti  il  primo 
coiilagio  ucuto  eruttivo  potrebbe  non 
altro  essere  stato,  clic  uno  maniera 
d’essere  o la  forma  acuta  del  primo 
eoiilagio  cronico  apiretico.  K di  ve- 
ro, i contagi  cronici  principali  non 
furono  essi  in  origine  non  solo  acu- 
ti, ina  anche  esantematici'.^  Abbiamo 
veduto  che  cotesti  contagi  cronici 
principali  possono  ridursi  a due. 
1,’uno  die  c laiebbra,  l’altro  la  lue 
l'CTicrco.  Ma  il  earallere  impetigi- 
noso e cronico  della  lebbra  si  osser- 
va negli  scrittori  tanto  più  frequen- 
te, quanto  più  rara  divenne  col  tem- 
po la  sua  torma  acuta  etanleinnliccf, 
cioè  quanto  più  rara  si  fere  col  Icm- 
(M)  la  vera  forma  dell'  antico  fuoco- 
si'irro,  e die  la  «iecadenxa  del  carat- 
tere acuto  dì  questo  corrisponde  alla 
decadenza  del  carattere  acuto  della 
lebbra  stessa,  e che  per  conseguenza 
il  fuoco-sacro  e la  lebbra  non  for- 
marono in  origine  due  contagi  di- 
stinti , ma  il  (irimo  non  era  verìsi- 
iiiilmentc  die  una  maniera  d’essere 
o la  forniu  acuta  del  secondo.  L’He- 
cker  ci  persuade  che  la  lue  si  dif- 
fonde anche  in  forma  acuta.  Tale 
riia  vista  anche  W.  Pisone  nel  Bra- 
sile; e il  Thiene  dimostru  che  la 
forma  primitiva  ili  essa  lue  fu 
quella  di  un  esantema  generale.  I 
vizi,  egli  dice,  delle  parli  in- 
terne e delle  pudende  si  osserva- 
roso  tanto  più  frequenti  quanto  più 
rara  divenne  col  tempo  la  forma 
esaùtematira.  Se  adunque  un  conta- 
gio cronico  e locate , quale  ora  si 
presenta  la  lue , fu  in  origine  un 
ewnlemn  acuto  universale , se  dessa 
non  è che  una  degenerazione  del- 
l’antica lebbra,  e se  forma  la  baie 


ogpimai  de’contagi  cronici  principali, 
st  può  a tutta  ragione  dedurre  che  la 
forma  di  tutti  i contagi  cronici  fu  in 
origine  csnnlematica  , e il  carattere 
arulo.  Tutti  i contagi  adunque  si 
cronici  die  acuti  riduconsi  a tanti 
esantemi.  Ma  tutti  gli  esantemi  par- 
tono da  un  principio  comune;  nuii- 
qiip  non  esiste  die  un  contagia  solo 
archetipo , di  cui  tutti  gli  altri  non 
sono  che  altrelluntc  niodihcazin- 
nì  t). 

Dal  rhe  è ragione  dedurre , che 
nel  modo  intrinseco  d’agire  de’  con- 
tagi su  rumano  organismo  debba  es- 
servi la  stessa  analogia  che  è itell’iii- 
trinseeo  lor  modo  ai  essere , e che 
il  processo  idicqmtico  morboso , die 
è r elTetto  immediato  di  quel  modo 
specifico  d’azione,  nella  sua  occulta  e 
specitica  natura  debba  essere  simile 
ili  tutti. 

8 *• 

Himedio  specifico. 

La  pratica  delle  inoculazioni,  per 
la  quale  abbiamo  avuto  in  mano  un 
mezzo  il  più  sicuro  onde  cimentare 
i rapporti  fra  contagi  c contagi , e 
notare  com’  essi  si  servano  fra  loro 
di  reciproco preserva’tivo,  è stala  pur 
tjuella  che  ci  ha  disvelato  il  secreto 
della  loro  incontrastabile  analogia. 
La  quale  scoperta  io  ritengo  per  una 
delle  più  belle  e ]>iù  utili  nella  dot- 
trina de’ contagi.  Imperocché  se  l’cni- 
pirismo  clinico  ci  desse  mai  un  ri- 
medio spedtico  indubitato  per  uno 
solo  di  es.si  ; essendo  lutti  governali 
da  un  processo  identico  , il  detto  ri- 
medio dovrebbe  essere  lo  specifico 
di  lutti,  l'n  punto  empirico  donde 
parte  questa  indtizion  terapeutica  . 
esiste  nelle  inalaltie  contagiose.  La 
sifilide  ha  per  rimedio  specifico  indu- 
bitato il  mercurio.  Ma  esistono  fatti 
che  provino  cotesto  riinedìo  valere 
egualmente  come  il  più  etìicace  con- 
tro gli  altri  contagi  ? 

Le  preparazioni  mercuriali  com- 
battono direttamente  la  lue, non  come 
conduttrici  d’un  principio  acidifican- 
te, secondo  il  parere  del  Giannini, 

1)  \.  Il  min  Sturia  d’iiaa  epiioozia  con- 
taglusa.  % 5.  Pluwi  pensieri  su  i cuntagi. 
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ma  coiDc  contenenti  esso  mercurio. 
Imperocclié  i tentativi  fatti  con  ni- 
tri riiiiedi  eoixtuttori  di  cotesto  prin- 
cipio, non  Jianno  mai  equiparato  nè 
la  pronta  nè  la  sicura  cflìcacia  de’ 
mercuriali.  Quindi  all’azione  S))e- 
cilicu  del  solo  mercurio  debbesi  la 
cura  diretta  della  sifilide.  Detennì- 
itato  questo  primo  fatto , esso  serve 
di  fondamento  alla  deduzione  cli- 
nica, oeni  volta  che  le  preparazioni 
mercuriali  abbiano  mostrato  decisa 
efficacia  nell’ ottuccare  il  proce.sso 
specifico  di  tale  o tal  altra  malattia 
conta^io.sa . cioè  die  questa  efficacia 
non  SI  debbi!  a venm  principio  aci- 
dificante, mu  uirazioiie  di  esso  mer- 
curio. Poniamo  dunque  da  parte  qua- 
lunque concetto  patologico  , dietro 
«I  quale  possa  essere  stato  adoperato 
il  mercurio  in  questo  o quel  conta- 
gio , e stiamo  uì  puri  resultati  dei 
fatti.  Io  trovo  che  questo  rimedio 
è stalo  usato  nel  passato  secolo  con- 
tro lutti  i morbi  esanteinatico-con- 
tagiusi , e sempre  con  deriso  prn- 
litlo , a |H'eferciiza  di  altri  farmachi. 
Hieorda  lo  Speranza  che  la  scarlat- 
tina, il  morbillo,  la  petecchia,  hi 
febbre  gialla  furono  egiialmenle  trat- 
tate eoi  mercurio  dolce,  ed  infiniti 
vantaggi  ne  otlennero  nelle  decorse 
epidemìe  i medici  americani , in- 
glesi, tedeschi  e italiani,  e massimi- 
in  questi  ultimi  tempi.  Questi  fatti 
indussero  il  Brera  a dotare  il  mer- 
curio di  mia  virtù  (ml'uMitenceute , 
ossia  disiiirbnlrice  dell’ azione  de’ 
cniitagi.  Il  Giannini  nella  peteecbiale 
e nella  miliare,  con  le  frizioni  mer- 
curiali e con  l'uso  interno  del  ca- 
lomelano non  solo  indeboliva  nota- 
bilmeiite  l’ azione  del  contagio , ma 
talvolta  giungeva  u raccorciare  lo 
stesso  periodo  di  durata  della  malat- 
tia. Il  Palloni  nel  tifo  itleroidt  coti- 
laijioso.  asserisce  che  dopo  una  dose 
assai  ulta  di  caloiiielano,  gli  elTetti  de- 
leteri del  contagio  riinusero  sospesi, 
cosicché  egli  non  dubitò  di  chiamare 
il  rimedio  anticontagioso.  f^he  il  mer- 
curio valga  infine  ad  altlilire  la  fero- 
cia dello  stesso  contagio  della  peste, 
il  provano  le  speritiii’.e  fatti,  non  ha 

Sauri  in  I cr  icniu  su  gli  «ippesliiti 
’una  nave  iai.ica  dal  prof  Ainiemi 
de  Joiuics , non  che  qin-lle  istituite 
già  a Malta  nella  peste  del  1813. 
y*rrrr  ’,  ) I, 


Per  queste  mohe  osservazioni  per- 
tanto, il  fuiidameiito  empirico  della 
nostra  indiizioii  terapeutica  non  r 
più  ristretto  alla  sola  sifilide , ma 
esteso  alle  prìiicijiiili  atlezioiii  con- 
tagiose : l’aiiali.si  di  questi  filiti  m- 
|)i-ova  che  il  mercurio  non  combatte  il 
jirocesso  specifico  nè  con  veniiia  sua 
siipjiosta  ìiziotic  dinamica , nè  come 
conduttore  di  principio  acidificante, 
ma  unicaiiieiite  come  rimedio  spe- 
eifico:  quindi  l’induzione  terapeutica 
da  noi  trattane  diventa  una  clinica 
verità  ; e questa,  e l’indiizion  pato- 
logica della  unità  de’  contagi , della 
intrinseca  analogia  del  loro  modo 
d'agire,  e delU  identità  del  processo 
specilic.o  ili  tutte  le  mulattìe  conta- 
giose, si  avvalorano  a vicenda. 

CAPITOLO  IX. 


GE.NERE  SECONDO. 

FEBBRI  l^lT£RnlTTE^TI  XlASMATICilE 

Il  fenomeno  febbre  c T accidenta- 
lità del  suo  tipo  interiiiiUente  può 
coiigiuiigersi,  come  vedemmo,  a qua- 
lunque fondo  morbosa  etiopiitico,  a 
(|mi[uiique  processo  d'idioiKilin  (ino- 
ra considerata,  compreso  anche  il  pro- 
cesso specifico  che  governa  le  malattie 
contagiose.  Dunque  non  è nè  il  feno- 
meno febbre,  nè  la  sua  intermilteiiza 
che  stabilisce  il  carattere  distintivo 
specifico  di  questa  famiglia  di  morbi, 
che  qui  come  ullima  miileinpliu- 
mo.  Lsso  invece  è riposto  nella  qua- 
lità delia  causa  remota  che  diretta- 
mente la  determina  , e nel  rapporto 
tra  questa  e la  prossimu  , e nel  ri- 
medio unico  c specifico  che  vale  a 
debellarla.  Per  convincersi  che  le  in- 
termittenti iniasmaticlie  vanno  con- 
siderate a parte  da  qualunque  altra 
febbre  periodica,  bisogna  portarsi 
con  lo  osservazione  in  qne’  luoghi 
dov’esse  regnaiìo  endemich.-  e con 
carattere  prniicioso:  ]M’reliè  è ià  sn- 
lamelile  dove  fra  |e  inelte  caii.-ii-  die 
si  stiinaiin  .lite  a pre.iiirre  colesto 
elfelio  si  può  ^.'eiigere  a scoprire 
la-  veni,  osserva',  !-!  se  rellello  sus- 
siste mentre  s'allnutanaiiu  ad  una  ad 
una  tutte  le  Itrc,  c se  questo  elfetto 
legato  cosi  «ila  sua  causa  cresca  o 
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scemi,  com)>iii  o svmiisca  a seconda  verso  «Inlie  olire , pcrdiè  ne  è di- 
di  tuli  corrispooilenii  imitozinnì  nella  versa  la  causa  muoia  dalla  (]tid!e  , 
causa  stessa.  Trovala  (ut  tal  modo  ad  eccezion  di  o^ni  altra , ricono- 
(jucstn  causa;  se  c>.-si  non  ù delle  co-  scono  la  genesi  Ioni.  Qtiesle  sono  le 
imini  e ordinarie,  ma  si  mostra  prò-  sole  iiiterinittcnU  die  noi  ehiamia- 
pria  soltanto  d'  alcune  regioni,  e se  ino  a\ìe.vi(iche,  lì  eorare  le  nuali  non 
itila  presenza  di  delta  causa  corri-  vale  die  lo  specilìco  rimedio  deli.i 
sponde  reiideiiiiciià  d’ima  particoliir  corlcccia. 
iiialaltia  , e se  ijuesla  non  rede  che 
a un  solo  e specifico  rimedio,  eliiaro  § t. 

è che  «inc.sta  laniigliinlfiiiorlii  fonila 

una  calegoria  esscitzialineiile  diver-  Miasma  paludoso. 

Mi  da  tutte  le  altre,  coimiiujue  e nella 

l'ebhre  c nel  suo  tipo  periodico  a Negare  l’esistenza  del  miasma  pa- 
molte  altre  si  rassomigli.  Indnso  e la  sua  dlicacia  ii  produrre 

Egli  è un  fallo  iiuoiilriistai)i|e  e nmlallie  pnrlicolai  i , solo  perclié  l.i 
coslaiitemeiile  osservalo,  die  riii-  chimica  non  iic  ha  uiicorii  discoperto 
leniiillenle  specifica,  o iniasiiuilica,  la  natura,  sarebbe  lo  stesso  che  ne- 
o perniciosa  die  si  voglia  deiioini-  gare  per  la  stessa  ragione  l’csistcìi- 
iiare  , non  regna  endemica  die  iie’  za  de'  contagi  , o negare  clic  nelle 
climi  caldi  e |iu)tidos1 , e nelle  sta-  carceri,  negli  ospedali,  nc’ teatri  non 
gioiti  d’estate  c d' tuiiiinno , e che  si  formi  un  iniasiiui  animale,  solo 
ipiesla  febbre  non  e domahile  che  con  iierchè  in  coleste  viziate  atmosfere 
la  corteccia  peniviuiui.  Ma  se  queste  (a  eudiomelria  non  ciconoliiic  fiiior.i 
febbri  fossero  le,  stesse  die  le  in-  veruna  diversità  tra  le  proporzioni 
terniitteiili  oniimiric  , prodolle  da  dell’ ossigeno  e gli  altri  prim-ìpii 
quelle  ordinarie  puleiize  che  htimio  | che  compongono-  qualuinpic  aria 
iiflìiiitii  fisiologica  con  le  prime  fuii-  : pura. 

zioni  di  vita,  siccniiie  queste  poleii- j K un  fatto  generalnieiile  osserviilu 
ze  uccompagnaiio  rnoiiio  dapperliit- ; (io  dico  nel  Commeiilario  su  In  Ve- 
lo, cosi  duv(iii(|ue  dovrelilie  ossee- 1 nor/tV/W,  dove  espongo  distesamente 
varsi  la  perniciosa.  Ciò  prova  clic  rcliologiu  delle  intermittenti  speri- 
la perniciosa  dove  regna  endemica  i liehe)  che  ne'diiiii  freddi,  comumiiie 
sussiste  come  elTcUo,  anche  tillonla-  vi  esistano  larghi  e spessi  puluiti,  e 
nule  ad  una  ad  ima  tutte  tjiidle  negli  stessi  climi  caldi  nella  stagio- 
caiise  morbose  ordinarie  vtdevoli  a ne  d’inverno  e di  primavera non 
produrre  le  febltri  periodiebe  co-  csi.stuno  ìnlcrmilteiiii  specilidie  , 
innni.  È un  fatto  altrettanto  iiiiie-  appunto  perchè  i miasmi  in  tali 
gallile  che  dove  la  pernidosa  regna  lunghi  e tempi  non  si  sviluppano. 
endeioica,coiiie il (lisseccaiiienlodclle  Ma  tanto  qm-lle  febbri  die  questi 
paludi  fa  scomparire  la  perniciosa  , miiisini  comiiiciuiio  ii  svilupparsi  ap- 
cosi  il  comparire  e ristabilirsi  di  pena  i calori  estivi  , specialmenle 
esse  ridà  entrata  alla  detta  imihitlia.  de’  climi  calili,  cominciano  ad  agire 
lai  sola  caii.sa  a.luiicpie  che,  mentre  sui  paludi  iiiedesìini.  Egli  è necessa- 
s'allonlanano  ad  una  ad  lina  tulle  le  rio  udiinquc  die  i calori  diurni  giiiii- 
ailre,  sussiste  sempre  immeilialanieii-  gami  ad  un  forte  grado  di  elevazio- 
le  legala  con  |■di■^■tIo,  e che  eoli  questo  ne’afliiichè,  il  calorico,  agente  il  pq- 
dccresce  e s’aiiim-nta,  scomparisce  e lentissimo  fra  tutti  gli  agenti  dii- 
riloriia,  è il  miasma  paludoso.  .Ma  mici,  operi  su  la  melma  palustre 
siccome  felibri  iiilcriiiittcnti  piiresi-  ipiella  decomposizione  ccqeto-uuónq- 
sloiio  dove  non  e.>istoii(i  paludi;  ciò  le,  donde  scaturisce  quel  jirincipiu 
prova  che  il  iniasmu  palustre  non  è morboso  specifico  die  diciamo  lilia- 
li produttore  di  tulle  qiianle  sono  soia  paludoso  1).  Ollredidiè,  ne' eli- 
le  febbri  periodiche  , ma  solaineiile 

di  (incile  che,  nel  mentre  tengono  1)  Le  ìnleressamissime  r|ieriRni«  i>Ii- 
la  condizione  .siiiloinatica  comune  a tiiile  non  hi  guari  iM  celthre  prof.  San' 
tutte  (Iella  periodicità  parossislicn , sopra  un.i  specie  d'alga  che  si  riproduce  e 
sono  poi  d’ un  fondo  idiopatico  di-  crcrce  a dL-niisura  nei  nurgini  de'.lo  pa- 
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mi  di  al(n  temperatura  il  miasma 
non  si  penerà  die  ud  uno  stadio 
molto  avanzato  del  processo  pro- 
scinpanle;  c di  fatto  vegpiaino  che, 
sebhene  i caldi  diurni  ddl'ogro  ra- 
mano ne’  mesi  di  gingilo  e luglio  e 
della  prima  metà  d'agosto  siano  he 
Ile  elevati  , nondimeno  le  iiilermi.- 
tenti  iniusinaticlie  o le  perniciose 
ordinariamente  non  cominciano  che 
dopo  la  metà  d'agosto,  tempo  in  cui 
per  elTetto  della  protrazione  de’  ca- 
lori estivi  ne’ margini  de'piidiili  già 
è avvenuto  un  certo  prosci ngaiiieii- 
to,  condizione  essenziale  alla  genesi 
deireflluvio  palustre.  Senza  adniu|ue 
un  cerio  deiermiiialn  grado  di  ele- 
vazione ne’  caldi  diurni  il  miasma 
non  si  sviluppa,  .ila  <(iiesti  niedesimi 
eccessivi  calori  che  lo  gciieruno,  per 
il  loro  potere  (lisvellenle  lo  terrehhe- 
ro  cosi  nireruUo,  ch'egli  non  .ivrcb- 
lie  mai  corpo  nè  perniciosa  iillivilà, 
se  non  sopraggiungessero  i freddi 
delle  notti  estive  c autunnali  a far- 
gli ucipiistare  conceiilrazione  c for- 
za nociva.  OufSl'*  fatto  già  cono- 
sciuto dal  Lancisi  è oggi  rafTermatn 
dalla  moderna  fisica;  imperocché  il 
punto  di  saturazione  dell’uria,  la 
quale  tende  continuamente  a scioglie- 
re l’acqua  corrotta  delle  paludi,  s’in- 
nalza e s’abbassa  a proporzione  che 
la  sua  temperatura  s’eleva  o discen- 
de ; u tal  che  la  sottrazione  d’ una 
certa  qoanlità  di  calorico  dee  con- 
centrare i miasmi  e rendere  cosi  la 
loro  potenza  nociva  più  energica. 
1/ influenza  perniciosa  adunque  de' 
miasmi  va  di  pari  passo  con  le  più 
notabili  sproporzioni  tra  i caldi 
diurni  c i freddi  notturni , e questi 
due  nvvoniuiciiti  roiicordano  u me- 
raviglia col  inag*giore  o minor  nu- 
mero, con  la  maggiore  o minor  gra- 
vezza, e con  la  comparsa  e scomparsa 
delle  iiilenmUcnti  miasmatiche. 

§ 2. 

Periodicità  parossistica. 

.■yel  mentre  però  die  i caldi  diur- 
hì  e i notturni  freddi  promovono  e 

ludi  ( Cara  vulgarU),  non  che  quelle  che 
tMnnu  ilbvcl.iio  il  >>uu  principiu  alcaloide 
{Puieriitu),  danno  ormai  daino  a slabilire 
che  nell' esalazioni  frlidissìine  di  questo  ve- 
gelaliilc  consister  possa  il  miasma  palustre. 


concentrano  il  miasma,  c lo  rcndo- 
iiii  allo  alla  produzione  di  speciiìcu 
iiialultia , essi  non  sono  nè  possono 
essere,  considerati  aiiclic  isolnlumen- 
Ic,  indiflèreiiti  uirumaiio  orguiiisiiiu. 
La  libra  per  essi  riceve  delle  perio- 
diche impressioni  dinamiche,  che  la 
lispoiigono  a inownienti  morbosi 
periodici.  Il  che  con  proporzionala 
degradazione  nelle  iiiedesiiiie  sta- 
gioni avviene  aiiclie  in  altri  luoghi 
dove  non  domina  la  perniciosa , c 
dove  lienchè  in  iiiiiior  minierò,  e ima 
in  mudo  endemico  ogni  anno  le  feb- 
liri  assumono  periodicità.  L se  co- 
testa  eaiisu  comune  iitmoslerìca  tur- 
ba insieme  i processi  esalanti  della 
cute , si  hanno  allora  quelle  inter- 
mittenti reumatiche  die  incunlransi 
dovunque;  e tali  pur  sarebbero  >pid- 
le  deiragro  rumano,  se  ivi  non  tosse 
la  causa  specifica  dd  miasma  palu- 
stre. Suppongasi  ora  die  quell’ aJ- 
ternuliva  fra  Fa  Iciiipcratiiraùd  gior- 
no c della  notte  in  dette  stagioni 
non  fosso  tuie  ne*  climi  caldi  da  in- 
durre condizioii  periodica  nel  mo- 
vimento vitale,  ma  siiflicieiite  a .sii- 
Inppare  il  miasma  paludoso;  le  feli- 
bri che  ne  verrebbero,  sebbene  non 
periodiche,  sarehliero  tuttavia  della 
medesima  snecilìca  essenza,  e sareb- 
bero curabili  allo  stesso  modo.  E (ali 
pur  sono  que’  imii’bi  che  dal  mede- 
simo miasma  vengono  prodotti  sotto 
certi  climi  esotici  ( come  lu  l'ehbrr 
ainlta  costituzionale,  \\  clwlera  mor- 
ìius , la  dissenteria  ve  ) in  die  un 
grado  maggiore  di  meridionali  lu  non 
dà  luogo  che  la  teiiiperuliiru  dell* 
notti  stia,  uè  per  il  grado  nè  per  la 
durata  , in  diretta  opposizione  con 
quella  dd  giorno  I).  yiiìiidi  in  sif- 
lalte  malattie  lu  periodicità  negli 
accessi  non  è sì  cospicua,  c tuttavia 

i)  Sìnu  <Jj|  'iSSS  ailunque  iu  aveva  di- 
chiaralu  il  (.belerà  asialicu  della  medesima 
specifica  natura  delle  F.  Perniciose;  quan- 
doché il  Coster  non  propose  'questo  suo 
dubbio  che  nel  1831.  Veggasi  su  di  ciò  il 
Trattalo  sul  Chuièra-morbus  de'  nostri  tem- 
pi del  chiarissimo  Doli.  Solari  di  Genova, 
uno  de'  più  filosofici  che  sia  sialo  pubbli- 
cato intorno  a cotesto  difficile  argomenlv, 
e cosi  ricco  di  belle  e prof  mde  vedute  pa- 
lolugicbe , da  far  presagire  c desiderare 
grandi  cose  nel  giovine  Scrittore.  (pa«.  00.) 


Digitized  by  Google 


824 


10  speciflco  che  le  combntte  h la  chi- 
iiadiiiia  ; perocché  sebbene  non  in- 
tmniUonli,  sono  però  sempre  febbri 
iniii.'inol  ielle. 

Il  sor^'ere  ndunqiie  insieme  con 
r.iUivitn  nociva  de’ miasmi  quella 
coniiizione  almo.sferira  che  in  certe 
stafrioni  iletei  niina  la  periodicità  nei 
movimento  febbrile,  fa  si  che  alla 
idiopatia  specifica  delle  febbri  miii- 
finatiche  si  consiunga  la  febbre  pe- 
riodica. .Ma  (lueste  febbri  possono 
avere  la  medesima  essenza  anche 
senza  esser  periodiche,  come  del  pa- 
ri le.  febbri  po.ssono  esser  periodiche 
senza  esser  prodotte  dal  miasma  pa- 
lustre, e senza  essere  per  conse- 
guenza governate  da  idiopatia  spe- 
cifica. 

'Il  tipo  di  continuità  e d’intermit- 
tenza nelle  febbri  costituzionali  va 
nlteniando  con  I’  alternarsi  medesi- 
mo delle  stagioni,  più  o meno  me- 
desimamente doMinque.  Il  primo  è 
proprio  dell’ inverno  e de' primi  me- 

11  della  state,  il  secondo  della  pri- 
mavera e dell’  autunno,  dunque  la 
periodicità  nelle  febbri  non  è fi- 
glia di  veruna  causa  interna  pro- 
pria deir  organismo,  come  per  esem- 
|do  dei  periodi  di  certe  funzioni,  per- 
ché queste  si  compiono  a periodi 
dal  primo  di  gennaio  sino  all’ ultimo 
di  dicemlire,  e invece  ciuel  fenomeno 
nella  febbre  non  predoniina  popo- 
larmente che  nelle  s\ie  projjrie  sta- 
gioni; non  è prodotta  insieme  dal 
miasma  palustri*,  perchè  le  inter- 
mittenti che  s’  osservano  dove  non 
è il  miasma  sono  pur  periodiche  un- 
eJi’esse,  la  sua  causa  non  è nemme- 
no né  straordinaria  nè  inconsueta, 
perocché  (juotaiinU  e dovunque  si 
accompagnu  con  le  nominate  sta- 
gioni. Sono  queste  adunque  le  cau- 
se e.slerne,  o per  meglio  dire  è la 
tenqieratura  dell’ atmosfera  - in  detti 
tempi  che,  variando  notahilmeiite 
dui  giorni  alle  notti,  imprime  negli 
organismi  una  predisposizione  diim- 
micu  alle  periiidicita  nei  moti  di 
espansione  e di  contrazione  della  fi- 
Ixa. 

Ond’  ecco  come  nelle  intermittenti 
specifiche  la  periodicità  è figlio  della 
•lagione,  d e quanto  dire  e feno- 
meno oriiinario  con  une  a lotti  i 
iuo,  e il  procesiio  idiopatico  è 


l'efletto  immediato  del  miasma,  chè 
quanto  dire  è fenomeno  specifico 
proprio  soltanto  della  regione  calda 
e paludosa.  È un  errore  adunque 
confondere  lo  periodicità  con  la  es- 
senza di  queste  febhri  ; é secondo 
errore,  conseguenza  del  primo,  il  non 
fare  difiérenza  tra  le  iiilermitleiiti 
miasmatiche  e le  comuni,  solo, per- 
ché tutte  insieme  periodiche.  K al- 
tro errore  che  discende  ria  cotesti 
il  tener  la  china  per  un  antiperiodi- 
co, e il  credere  che  la  sua  azione 
specifica  si  eserciti  su  la  periodicitii, 
piuttostoclié  sul  processo  idiopatico 
specifico  della  intennitteiite  miasma- 
tica. 

§3. 

t 

iVoliirn  particoìare  della  febbre  in- 
termittente miasmatica. 

La  febbre  intcnnitlenle  specifica 
è inmitenuta  essenzialmente  da  ini 
rocesso  continuo  idiopatico.  Koii 
anno  mai  v’cduto  né  curalo  la  perni- 
ciosa quelli  die  sastengoiio,  che  fra 
r uno  e r altro  accesso  v’  è perfetta 
apiressia  ; ma  dato  anche  che  que- 
sta ci  fosse,  il  restare  qualche  inter- 
vallo di  tempo  senza  febbre,  non 
esclude  la  possibilità  delta  contiuua- 
zione  d’un  int'Tiio  processo  idiopa- 
tico. puesta  massima  ch'io  già  so- 
stenni nella  mia  storia  delle  perni- 
ciose di  Roma,  diiamainlole  febbri 
continue  con  esucerbazioni  terzana- 
rie, è anche  oggi  avvalorata  dalla 
seguente  sentenza  dell' Ilartinann: 
Omnium  primo  liic  moiiendum  esse 
censemus  sub  morbo  iniennittenic 
morbum  inielliiji,  qnalis  sub  certa 
forma  adpareut,  non  vero  adfecti*- 
nem  moroosam  intcrnam  in  corvo- 
ris  penetralibus  luleiUan.  .’tlorons 
ipse,  prorcssus  morhosus  intenius, 
per  lolum  dccnrsnm  snnm  nunauam 
penitus  intenniltit  nec  nUo  niijm 
tempore  penitus  obesi.  Si  euim  twi 
essel,  tempore  iniermiiisiiiuis  adetse 
sanilas.quae  suflirientem  paroxifsm 
redeunlis  raliuneni  in  se  conlmeri 
non  possel  ; Itine  si  <l''u  r-'/wicrclHi 
ejtisilein  morbi  insnlt-.is,  hit  non  pa 
roxpsmns,  sed  nnvrs  pntiiis  morbn 
diccndns  farei,  ex  r isa  nulus  re 
center  admissa.  {J'-ibus  omnibus  il 
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lud  raiititiir  qnod  ej-  tempore  iiiter- 
inimonis  morlii  uiiquid  in  agro 
iitvenimitt,  et  qnod  medicamentn  eo- 
dvm  tempore  adplirotn  morbitiii  of- 
jemliiiit  eninqne  itiepins  lolloul  1). 
Vencmic)  per  ciò  diinostrnti»  l;i  iia- 
tiira  idiopaticii  del  processo  morbo- 
so che  governa  la  felìbre  intermit- 
tente specifica;  che  poi  cotesta  na- 
tura 1)011  sia  nè  reumatica  né  flogi- 
stica nè  ipotrofica  nè  cacocliimica 
nè  nervosa,  è provato  primieramen- 
te dalla  diversità  della  causa  remo- 
ta, e poi  dal  non  essere  curabile  di- 
rettamente nè  (lai  diaforetici  o diu- 
retici, )ion  dagli  antiflogistici,  non 
dai  nutrienti,  non  da’  rnm-dì  cou- 
duitori  del  principio  acidificante , 
non  (]ai  narcotici  o antispamodici. 
Le  sole  idiopatie , con  le  quali  la 
intermittente  miasmatica  mostra 
«pralche  analogia,  sarebbei'o  quelle 
prodotte  da  contagio.  .Ma  l’ empiri- 
smo clinico  esclude  aflàtto  (|ualun- 
que  sospetto  di  natura^  contagiosa 
nelle  interinittenli  miasinaticlie  ; 
quindi  il  miasma  palustre,  non  ri- 
producendosi neiruinano  organismo, 
dev’essere  d’ una  natura  ailàlto  di- 
versa dal  contagio  che  ha  la  proprietà 
di  riprodursi.  ()lli-edichè  le  prepa- 
razioni mercuriali  non  esercitano 
veruna  azione  diretta  sul  fomite  pro- 
duttore di  coteste  febbri,  che  solo 
invece  si  elide,  si  neutralizza  In  mer- 
cè della  corteccia  peruviana.  Sebbe- 
ne adunque  entrambi  specifici,  que- 
sti due  generi  d’ idiopatie  diversifi- 
cano essenzialmente  fra  loro  per  la 
diversità  de’ rapporti  fra  la  causa 
remota,  la  prossima,  e il  rimedio 
curativo. 

§ 4. 

Rimedio  specifico. 

Dove  doiuinano  le  intermittenti 
ordinarie  ivi  è dove  spesseggiano  i 
cosi  detti  anti|)eriodici,  perchè  ap- 
punto in  quelle,  tolto  con  opportu- 
ni rimedi  )l  processo  idiopatico  co- 
mune che  le  governa,  1’  attività  del- 
la china  a troncare  quello  sti’ascico 
di  periodicità  che  spesso  si  tii'ano 
dietro  può  essere  emulata  da  qua- 

I)  P,uhul.  Gcn.  § 370. 


Iiinque  farmaco  d’nzion  dinamica. 
Dove  domino  l’ intermittente  perni- 
ciosa o miasmatica  non  si  parla  che 
di  china,  e non  si  adopera  che  que- 
sta, perchè  se  può  essere  emulata 
dagli  altri  farmachi  I’  uzion  sua  di- 
namica, nessun  altro  può  emularne 
l’azione  specifica  contro  il  processo 
idiopatico  di  delta  febbre.  Kd  è ap- 
punto per  ciò  che  suole  ammini- 
strarsi negl’  intervalli  degli  accessi, 
onde  si  trovi  come  u nudo  con  la 
specifica  sua  azione  e l’  idiopatia,  e 
meglio  cosi  la  contrasti  e la  vinca. 
Per  queste  ed  altre  ragioni  già  da 
me  esposte  nel  (louimenlario  su  la  pe- 
riodicità (cap.  IV.  V.)  sembrami  alia 
fine  dimostrato,  che  la  corteccia  pe- 
ruviana è il  solo  rimedio  specifico  « 
diretto  d’  una  sola  classe  di  febbri, 
cioè  di  quelle  prodotte  direttamente 
dal  miasma  palustre  ; e che  se  in 
(|iieste  il  processo  specifico  non  i 
nella  periodicità,  nemmeno  il  rime- 
dio che  unico  e in  modo  specifico 
le  combatte  va  detto  nè  stimalo  an- 
tiperiodico ; e che  in  fine  la  sola 
presenza  del  miasma  palustre  con 
le  condizioni  geografiche  necessarie 
a renderlo  nocivo,  è il  vero  indi- 
cante per  l'uso  della  corteccia,  e non 
la  periodicità. 

§5. 

Conclusione. 

I nostri  sommi  generi  delle  ma- 
lattie fin  qui  esaminati  e proposti, 
come  non  sono  per  una  parte  de- 
dotti dai  sintomi,  e quindi,  sebbene 
sottopusli  ad  una  classificazione  me- 
todica, sarebbe  colpa  confonderli  con 
le  ordinarie  nosologie;  cosi  per  Pul- 
irà no/(  islanno  , come  tutte  le  dif- 
ferenze essenziali  finora  inimaginat* 
dai  patologhi,  isolate  dui  rap|iorti 
eliologìci  e terapeutici  ; che  anzi 
non  sono  altro  precisamente  che 
tanti  corollari  di  questi  rapporti  me- 
desimi. 

La  regola  da  noi  fondala  deirct/'- 
finilà  fisiologica  per  il  discoprimen- 
to  dei  rappoVli  tra  la  causa  e l’ef- 
fetto, principio  unico  di  tutta  U 
scienza  patologica  elle  stabilisce  lo 
estremo  ed  unico  punto  di  riuninmt 
tra  la  fisiologia  o la  patologia,  c eh» 
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Iriieportntn  a?le  azioni  flotti  va  «loi 
rinifcti,  slnl)Mi>ff  un  le^aint*  intlijso- 
liihile  trilla  (i<siolo»iii,  la  patologia  e 
la  clinifii,  ci  ha  ricoiidollo  ihipti  molte 
analisìfil  iiuliizioni  su  quel  inedi’simo 
empiri.'ino  clinico,  donde  ranulisi  e 
laindiizion  piitologica  dovevano  par- 
tire. In  ItlUi  l tempi  dagl'ingenui 
o-servatori  (parlo  qui  solo  del  pri- 
mo ordine  delle  idiopatie)  si  sono 
rieonnseiiite  le  airezioni  reumaliclie, 
le  llogislirlie,  le  atroiirlie,  le  caeo- 
cliimiclie.  le  nervose  come  rainiglie 
fra  loro  distinte  di  morbi,  .ila  que- 
ste empiriche  rapsodie  erano  sem- 
pre ondeggianti,  sempre  suscettibili 
d"  essere  attaccale  e sconvolte  dai 
sistemi,  perché  il  ragioiiainento  pa- 
tologico non  aveva  saputo  finora  le- 
garle con  veruna  legge  primitiva 
e inconcussa  che,  nel  mentre  che 
Ile  chiariva  la  cognizione,  ne  fon- 
d.tsse  viepjiiii  il  valore,  e non  le  to- 
•iliessc  poi  da  quel  posto  in  che  le 
aveva  collocale  l’esperienza  di  tanti 
nomini  sommi.  Ora  un  princìpio  è 
sMpreino  c definitivo  q^uaiido  condn- 
a tutte  le  proposizioni  stabilite, 


[e  quando  itiUe  riconducono  a lui. 
Il  principio  induttivo  <lell’  aflinila 
fisiologica  conduce  (lobo  anche  a 
I priori)  a tulli  i sommi  generi  per 
' noi  stabiliti  ; tutti  qiie.sti  sommi  ge- 
' neri  mrde.simi  costituiti  giu  prima 
nella  loro  sintesi  empirica , ana- 
lizzati, ricondiicoim  ai  principio  in- 
duttivo ( che  ora  diventa  « patte- 
rìari  ) dell’  affinità  fisiologica.  (Juc- 
sla  é la  sfera  in  clic  deve  aggi- 
rarsi rinti-rpretazione  razionale  del 
fatto  clinico,  ossia  la  (latologiu,  tanto 
partendo  da  esso  fatto,  (jiiunto  ri- 
conducendosi snjira  esso.  K duii(|ue 
risoluto  il  problema;  essere  possi- 
bile la  validità  clinira  d’ una  pato- 
logia generale;  |i(Mcbé  nìuiia  pato- 
logia può  esser  valida  .se  non  quel- 
la, che  è costituita  da  una  serie  di 
giudizi  sintetici  generali,  i quali  ri- 
disccndendo  per  la  via  inicriiiedia 
dell’  analisi  fin  sopra  a ciascuna 
sintesi  particolare  empirica,  presen- 
tino il  iiuilti|do  dell’ osserviizioiie 
porfeltamenle  d’ accordo  con  1'  unita 
del  giudizio  generale  induUivo. 


» 
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LIBRO  TERZO 


ANDAMEIVTO  E TERMIIVAZIOKI 
DELLA  MALATTIA 


CAPITOLO  PRIMO. 

S '• 

Differenze  (U’cùlrnldli. 

Olitile  «liffertnze  itcciileiitiiU  delle 
iiiahiltie  die  ordiiiiiriiiiiienle  i jtato- 
i<»i;lii  VHiuio  cspoiiendi)  nelli;  seiii>le, 
unii  «mio  alln»  <-lie  n varielà  ili  for- 
me, ovvero  emise  |!redis|ioiieiiti , o 
infine  nuovi  |irocessi  innrlmsi  die 
netideiUiilnieiite  u|  |irimo  si  eongiiin- 
S^ono . e stiibiliseono  le  cosi  dette 
uoinpliniicioiii.  Delle  forme  noi  iib- 
biaiiic)  triiltiiln  sotto  il  titolo  di  vii- 
rjetii  (Iiii;;nostidie  eoii^riiintmnente  a 
eiaseun  tipo  inodioyo  "enerico  che 
itili  libbiatoo  (lesci'illo.  Delle  cause 
jiredisponenti  deve  parlare  la  etio- 
logia;  però  come  fonti  di  complica- 
zione ne  toccheremo  alquanto  diste- 
samente in  questo  tei  jo  libro.  i>Ia 
ciò  che  più  rileva  è il  conoseere 
quanto  basti  le  complicazioni , co- 
me _i  inorili  da  semplici  passino  a 
farsi  composti,  c quali  sieno  i carat- 
teri e quale  il  valor  clinico  di  tali 
condizioni  patologidie  coneouiitantj, 
volendo  insieme  eotioseere  tutto  quel- 
lo che  può  principalmente  ridiiama- 
re  le  nostre  ojierazioni  tiTaiieiitiche 
in  una  malattia.  i\oì  fonderemo  adun- 
que a preferenza  su  queste  condi- 
zioni accessorie  lo  spirito  delle  dif- 
ferenzi; accidentali  de’  morbi,  proce- 
dendo in  seguito  agli  altri  fenomeni 
più  interessanti  die  aceompagnano 
il  corso  delle  malaltic,  o che  ne  co- 
stituiscono i diversi  modi  di  termi- 
nazione. 

§ 2. 

Coiniìlicazioni. 

Nel  trattare  de’ sommi  generi  delle 
malattie,  e specialineiile  delle  varie 


forme  sotto  le  quali  un  medesimo 
processo  moi  bosii  può  presentarsi , 
più  tolte  abbì.iino  avvertito,  che  co- 
leste nosogralicbe  varietà  potevano 
avere  una  dipendenza  da  qiialdie  al- 
tro centro  morboso  di  natura  idio- 
patica diversa  dal  primo,  ed  a questo 
congiuntosi  durante  il  corso  della 
medesima  malattia  primitiva.  Il  darsi 
iifiezioni  morbose  iii  complesso  co- 
.slituite  da  iliie  patologici  processi 
idiopatici  di  varia  indole  fra  loro,  è 
verità  clinica  già  discoperta  dairaii- 
tieo  empirismo,  e da  quello  sino  a 
noi  raecomaiuiala  da  liuti  ì buoni 
osservatori.  Che  se  qiiulclie  fazione 
sistematica  potè  farla  per  poco  di- 
meiilicare  , il  .suo  valore  empirico 
sempre  risorse,  appena  il  furore  teo- 
retico cedette  alla  fredda  osserva- 
zione. 

Ma  il  ripetere , come  si  fa  anclie 
oggi  da  taluno,  che  si  dnniio  roiiii)li- 
ciizimii  nelle  m-ilatlie,  non  è né  un 
produrne,  né  mi  ristorarne  la  dot- 
trina. Anzi  dirò  che  i fatti  rlie  le 
contestano , raccolti  dalla  diligenza 
de’ pratici,  non  essendo  mai  stali  sot- 
toposti né  all’  nnalisi  né  alla  sintesi 
induttiva,  non  hanno  mai  finora  co- 
stituito una  doUrina;  epperò  non  si 
potrebbe  nemmeno  parlare  di  risto- 
ramento  di  essa  dottrina,  daehè  essa 
come  tale  non  ha  mai  esistito  ; ma 
In  clinica  ha  bisogno  tuttavia  di  eri- 
gerla dalle  fondamenta,  valendosi  di 
qiie’  preziosi  materiali  che  in  confu- 
sa rapsodia  le  ha  lasciato  l’antico,  e 
le  presenta  il  nuovo  empirismo. 

Due  cagioni  hanno  sempre  con- 
tribuito onde  le  couiplicaziooi,  come 
falli  clinici,  restassero  tuttora  con- 
fuse e indeierniiimle.  li'iina  è stata 
quella  di  prendere  un  sintonia  uer 
uu  nuovo  ceiiti’o  morboso,  l’ altra 
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Hi  non  nver  ben  fissnto  la  natvira  e 
le  pi-oprietà  «lei  centro  idiopatico 
primitivo.  OnJ'è  che  le  complica- 
ainni  si  trovano  ancora  o confuse 
con  lo  stesso  centro  primitivo,  il 
liliale  solo  si  sia  identicamente  ri- 
petuto in  più  luoghi,  o inunisebiato 
con  le  sue  naturali  successioni,  o lolle 
in  iscHinhio  di  un  s/utouui,  di  mia 
meluiUm,  di  una  simpo/ifi.  Non  vi 
ù statò  ancora  ne.ssnn  patologo  che 
abbia  saputo  dclerininare  precisa- 
mente.  in  che  debba  consistere  la 
coniplieiir.iune  perchè  sia  valiUabile 
dal  clinico,  e lissare  poscia  le  regole 
onde  sceverare  questa  vera  compli- 
cazione da  tulio  cotesto  niescuglio 
di  fenomeni,  con  che  ce  la  offre  con- 
fusa r empirismo.  K quindi  è avve- 
nuto die  molli  hanno  ammesso  eom- 
piieazioiii  dove  altri  non  sedevano 
che  malattie  semplici,  e viceversa  ; 
e molli  le  hanno  moltiplicate  al  di 
là  dal  bisogno  e dal  vero,  nel  men- 
tre che  altri  per  non  saperle  nè  vo- 
k-rle  intendere,  le  Inumo  anche  ne- 
gale. L su  questo  argom>‘nlo  ci  tn>- 
viaino  oggi  in  iialologia,  come  ci 
U'ovavaino  qiialeiie  secolo  fu.  (luesta 
parte  ndunque  di  dottrina  clinica 
non  è sorta  ancora;  e noi  ne  git- 
tmnmo  le  prime  fondanient.i  nella 
storia  delle  perniciose  di  Konui  ; 
estendendola  poscia  finche  alle  ma- 
lattie contagiose  nella  storia  d'  una 
epizoozia;  equi  applìcandolu  ad  ogni 
genere  di  allezioni,  siccome  da  tre 
anni  la  esponiamo  ai  nostri  uliimii 
dalla  rattedru,  procacceremo  ch'ella 
si  presenti  ai  pratici  con  quella  mi- 
glior forma  e clinica  validil.'i  clie 
per  noi  si  possa.  F,  siccome  p«'r  de- 
terminarne il  signiiieatn  e i earal- 
Ieri  eonvien  con.siderare  c intender 
la  complicazione  in  un  modo  in  qual- 
che parte  diverso  da  quello  con  che 
è stata  intesa  linoni,  (piuidi  è me- 
stieri d'una  nuova  vore  che  valesse 
ad  esprimerla,  qual*  è questa  die  noi 
adottiamo  di  oinopalia. 

§3. 

Oiiiopttlic , loro  &i(jui ficaio  e carat- 
teri. 

Per  omopalia  intender  devesi  un 
processo  morboso  di  natura  idio- 


patica, diverso  d’ indole  e di  sede 
dalla  prima  idiopatia  già  stabilita,  e 
accompagnatosi  a questa  per  effetto 
di  qualche  concansa  remota  primiti- 
va o secondaria.  (Jucslo  modo  di 
considerare  la  complieuzione  la  dipar- 
te subito  da  quuliinquesintoma;  impe- 
rocché o dinamico  o chimico-orga- 
nico che  sia  il  sintonìa,  egli,  come  il 
prwiollodel  centro  morboso  primiti- 
vo, è in  continua  dipendenza  da  que- 
sto, e con  esso  si  rinforza  o de- 
cresce o si  ililegiia.  IjMìinopatia  al- 
1’  op[)05$o  essendo  un  altro  centro 
morboso  indipendente  dal  primo, 
come  può  sussistere  con  lutti  i sin- 
tomi suoi  anche  i|uando  il  processo 
primitivo  si  èdiseiollo,  rosi  con  op- 
portuni soccorsi  può  e.ssa  dileguarsi 
senza  rhe  il  processo  iiliopalicu  pri- 
mitivo abbia  ancora  ceduto  alla 
azion  rriliea  della  forza  medica- 
triee  o de*  rimedi.  Pi*r  egual  ma- 
niera. essenilo  ess.»  diversi  d’  in- 
dole , non  ò piu  da  confondersi 
con  qualche  centro  iiiorLuiso  identico 
airidiopatieo  primitivo,  e!ie  si  sia 
ripetuto  per  simpatia  o melaslusi  iu 
qualche  altro  ti>ssiilo  organico,  l'ila 
cistite  che  s'  aecoinjiagha  ad  imo 
pnenmonìte  dicesi  ordinariamente 
nelle  scinde  una  coin|dicaziune  ; ma 
per  noi  non  costituisci:  uino|mlia  ;- 
perocché  non  nveiido  il  eiiraltere 
della  varietà  essenziale  del  processo, 
non  induce  una  necessaria  ed  essen- 
ziale inndilieazioiie  nel  inelndo  cu- 
rativo. Perchè  due  processi  di  na- 
tiini  diversa  non  possono  consistere 
nella  medc<inia  si-de  centrale  mor- 
bosa, ond'è  che  r omopalia  dev’ es- 
seiv  stahilila  fuori  di  cs-sa,  così  non 
può  confondersi  con  veruna  luorho- 
sa  successioiw,  o conversione  -,  oltre- 
ché la  snecessinne,  come  conseguen- 
za naturale  del  proes.-sso  primitivo, 
importa  sempre  che  al  sorgere  di 
essa  sìa  cessalo  il  primo  mudo  di 
esistere  del  iiiedcsiiuo  processo,  come 
per  e.seinpio  il  eareinoma  che  suc- 
ceile  alla  llogosi;  quando  lincee  la 
omopatia  debbe  almeno  per  alcun 
tempo  consistere  col  processo  pri- 
mitivo; e se  ipieslo  è cessalo,  il 
proces.so  che  dieevasi  omopalia  per- 
de il  carattere  di  morbo  concomi- 
'tante,  e ncqiiislii  quello  di  primitivo. 
La  pceseuz^i  di  qu.dciie  materia  inet- 
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cnnica  irrilmite,  come  {rnstricismo  , 
venni,  l’dccolte  di  pus,  lii  liiifii,  ee., 
die  pure  considerai  unsi  una  volta 
come  complicazioni,  per  noi  non 
sono  oniop.itie.  avvegnacliè  inanca- 
nu  delle  condizioni  inerenti  al  pro- 
cesso idiopatico  generalinente  con- 
siderato. L’ oinoputia  può  anche  sor- 
gere contemporaneamente  con  In 
idiopatia;  di  più,  intmtre  ijucsta  è 
i’efl'etto  iminediato  li'una  improv- 
visa causa  remota,  l' oinopatia  può 
in  parte  preejistere  ancora  per  (pial- 
clie  latente  ìmlisposizione  o seminio 
morboso,  come  per  esempio  l' ere- 
ditario, che  si  svolga  per  effetto  di 
altro  morbo  acquisita.  K ipiestedue 
proprietà  le  danno  altro  valore  in 
clinica  che  non  hanno  avuto  (inora 
nè  le  complicazioni,  nè  le  affezioni 
tieuleropaliche  o secondarie  delle  co- 
munali patologie. 

Onesti  caratteri  adunque  valgono 
insieme  a limitarne  il  numero  e de- 
terminarne la  qualità;  imperocché 
per  essi  si  conosce  che  esseinlo  esse 
altrettanti  processi  idiopatici , non 
polruiuio  diversilicare  nè  nel  nume- 
ro, nè  nella  qualità  ila  questi.  Avre- 
mo pertanto  oniopalie  rciimo/iV/ie, 
ftoijisticlic,  ipolcofichi’. , parai ro/iche 
t iwrrosv  ; e tanto  saranno  queste 
valiitahili  dal  clinico, sì  riguardo  alla 
diagnosi,  alla  prognosi  e alla  cura 
del  morbo  complicato  clic  ne  resul- 
ta, quanto  lo  è quel  |)rocesso  idio- 
patico primitivo  cui  si  stanno  con- 
giunte, o quanto  lo  sareldie  questo 
medesimo,  se  la  inalutlia  fosse  sem- 
plice. 

§ 

Causi;  delle  omnpalie. 

.A'ellu  indagine  e determinazione 
delle  cause  didle  omopatie,  il  clini- 
co  deve  principalmente  rimontare 
alle  cause  che  si  unirono  a quella 
che  gli  sta  già  in  rapporto  col  cen- 
tro morboso  primitivo:  poscia  deve 
avere  in  vista  le  jiredisposizioni  in- 
leriie  dell'organismo  tanto  fisiolo- 
giche che  patologiche:  seguente 
mente  gli  effetti  d' alcuni  sintomi 
che  accompagnaiin  il  processo  idio- 
patico primitivo:  in  quarto  luogo 
l’influenza  dei  iiiedesinia  processa 


su  le  altre  funzioni  organìdie  : in 
quinto  luogo  le  nuove  cause  mor- 
bose sfipravvegnenli  durante  il  cor- 
so della  inalallia  primitiva:  da  ul- 
timo il  metoiln  curativo  adoperato 
per  cniiihatterla.  K con  questi  sei 
canoni  etiologici  si  trovano  le  prin- 
cipali cause  dell’  iiffezion  morbosa 
concomitante. 


Prim.t  canone  ctiolmjico,  ossia  delti; 

concanse. 

Il  risalire  alle  potenze  die  s’uni- 
rono iiisieine  a produrre  la  maluttia 
composta,  piT  trovarvi  quella  dell.i 
omopalia,  vale  principalmente  nel- 
l’ affezioni  sped lìdie.  iSelle  <iuali  al- 
lorché durante  il  primo  stadio  del 
processo  specifico  si  osservi  con- 
giunto a quello  qualche  altro  pro- 
cesso comune,  come  a dire  reuin.t- 
tico , flogistico , nervoso,  òd  altro 
die  sia,  a queste  omopatie  ilettero 
causa  fuor  di  dubbio  potenze  mor- 
bose comuni,  che  concorsero  insie- 
me  o col  contagio  o col  niiasma  pa- 
ludoso. 

8 G. 

Secaiulo  canoni;  eliohqico, ossia  ilella 

i II  jl Italia  delle  cansé  predispoiwnli. 

.Ala  veramente  il  più  delle  voile 
le  cause  die  concorrono  con  la  re- 
mota primitiva  valgono  intanto  aii- 
ch’esse  a produrre  qti.ilche  processo 
oiiinpatico . in  qiiaulu  che  la  loro 
forza  niorlmsa  viene  ilirei  quasi 
equiparata  alla  prima  da  qualche 
iuteriia  predisposizione  fisiologica  o 
patologica.  Che  se  questa  non  esì- 
stesse, la  coiicausa  o non  avrebbe 
nessun  effetto  , o non  produrrebbe 
complicazione  di  forme  corrispon- 
denti ai  suo  tipo  d'azione.  l,o  stesso 
caso  avverrebbe  se  la  predisposizione 
si  fosse  trovala  in  aninilà  lisiologica 
con  la  causa  primitiva,  poiché  inan- 
cherehhe  in  questo  incontro  la  con- 
dizione otta  ad  accrescere  la  forza 
della  concansa.  Cosiffatte  predis(io- 
sizionì,  quando  sono  lisiologidie,  non 
consistonopcr  uniche  nei  predominio 
d’iinu  funzione  organica.  11  qual  pre- 
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«!.'niinin  nasce,  siccome  è noto,  per  le 
(liderenze  del  cliinii,  della  stagioni;, 
didl’età,  del  sesso,  del  teinperaineil- 
to,  delle  condizioni  di  vita. 

A 

Prcdixjwiizioni  psioloijicltc. 

(Ctitii  ) I climi  prinnlivi  sono  o 
freddi  o temperati  o calili.  Altret- 
tanto si  può  dire  di  (pie* climi  purti- 
colari  che  sorgono  di  mezzo  a un 
clima  priinitiMi  con  varia  condizio- 
ne atmosferica,  e che  chiainaiisi  re- 
'ijioiii.  A'e’climì  freddi  il  jiredominio 
ìisiologico  delle  funzioni  elaboranti 
e imlritive  fasi,  diesi  pi'edominino 
insieme  Ira  i morbi  le  pnrnlrolie. 
Ae' temperali  dove  le  atmosferiche 
vicende  sono  freiptenli,  l'azion  fisio- 
logica del  sistema  cutaneo  esalante 
r a preferenza  delle  altre  disposta 
allo  st.ilo  patologico,  oiid’ è die  le 
\i<irmH(ipme  avanzano  di  numero  gli 
altri  morbi.  A'e* caldi  il  predominio 
deirazion  nervosa  è più  che  inaiii- 
feslo,  e le  pniY/cs/esie  sono  i morbi 
i piu  freipienti.  \e’ climi  e nelle  re- 
gioni secoiularie,  ipiali  sono  le  cahlo- 
umidc , le  freddo-nmitle  , avven- 
gono endemicamente  iiioibi  com- 
plicati in  rapporto  con  la  com- 
plicazione delle  condizioni  almo- 
sfcrichc  insieme  riunite.  Ooindi  è 
che  ne'  climi  freddi  alia  idiopatia 
imodolta  da  i|ualiiiiiiuc  altra  raiisa 
remota  sarà  farile  trovar  roinhiuata 
alcuna  delle  omopatie  paratrofiche  , 
e specialmente  la  poijislica:  ne’ tem- 
perali la  rciimutica  : ne'cahii  la  ner- 
eosn. 

(Stagiom)  Sidehhejture  guardare 
oon  diligenza  alle  stagioni  che  come 
favoriseono  il  più  i|iie.sto  o ijiiel  ge- 
nere d'idiopatia,  possono  operare  al- 
trettanto, osservando  ini  predominio 
lisiologico  permanente  in  alcuna  delle 
funzioni  primitive  di  vita,  a produr- 
re per  questa  causa  le  omopatie. 
Ifiunila  la  primavera  e I’  luilimiio 
sotto  la  condizione  de’  lomperali,  la 
state  e rinverno  sotto  quella  de’ cal- 
di e de’ freddi , elle  si  adattano  ai 
medesimi  rugioiianieiili  elinlogici  che 
abbiamo  fallo  in  (|iianto  ai  climi  e 
alle  regioni.  K di  vero,  ncf  verno  si 
osserva  assai  frequentemente  ne’ 


morbi  da  qualunque  altra  causa  pro- 
dotti la  complicazione  iiilìanmiato- 
ria:  neiraiitiinno  e nella  primavera 
la  reumatica  : e tanto  i sintomi  che 
l’oinopatia  nervosa  prediMiiiimno  ne’ 
morbi  estivi.  I,’ azione  de’ climi  se- 
condari a produrre  le  malattie  roni- 
nlieate  può  essere  paragonata  a quel- 
la che  esercitasi  dai  solstizi  e dagli 
equinozi.  Le  malattie  che  si  trovano 
col  loro  periodo  dì  durata  tra  il  li- 
nire  d’uiia  stagione  e il  cominciare 
dell’  altra  aqiiìstano  , per  la  nuov.i 
che  si  va  a stabilire,  una  complica- 
zione corrispondente  a questa  , du- 
rante aneora  il  processo  idiopalieo 
elle  fu  relletto  della  stagione  prece- 
dente. (Juaiulo  alcune  condizioni  pro- 
prie d’  una  stagione  si  protraggono 
per  vieende  meteorologiehe  aldi  la  dal 
limile  consueto,  e prédoiiiiiiaiio  aii- 
nualmeiite,  stabili.scoiio  la  cosi  dett-i 
costi!  iizioiiK  a II  Iti  versano,  alla  quale 
quanto  debba  attendere  il  clinico  per 
conoscere  la  sua  molla  iidluenza  a 
rendere  i morbi  complicali,  lo  inse- 
gnano Sydenhani  e St<dl  , il  (piai 
ultimo,  senza  cotesta  guida  prote- 
sta che  non  avrebbe  saputo  fare  il 
medico. 

(Iìtì)  A'ei  (lifTerenli  periodi  della 
vita,  che  ilividoiisi  in  infanzia,  vi- 
rilità e vecchiezza  co’  loro  stadi  ri- 
spettivi, presenta  pure  I’  umano  or- 
ganismo una  preponderanza  d’azioni 
organiche  in  certi  alti  di  vita , la 
quale  come  lì  rende  piu  di.spusti  a 
celie  imdattie  primitive,  così  può 
farsi  elemento  di  eoinpiicnzioiie  so- 
pra i morbi  idiopatici,  dipendenti  da 
qualunque  altra  causa  remota.  A'elle 
inalatlie  della  prima  età  sarà  quindi 
fucile  lo  sviluppo  delle  omopatie  pa- 
rati'olirbe  , c massiinameiile  della 
rtiigisiica  e della  caeocbimiea  ; pe- 
rocché le  funzioni  nutritive  soii  quel- 
le che  hanno  un  manifesto  predo- 
minio per  il  continuo  bisogno  dei 
materiali  nutritivi,  necessari  ;d  per- 
fezionamento dello  sviluppo  di  tulli 
gir  organi  e all’  aecreseimento  del- 
r intera  mueeliiiia  umana.  IVeila  vi- 
rilità trovandosi  le  funzioni  già  equi- 
librale, poca  influenza  o l’una  ( 
l’altra,  se  non  vi  concorre  il  tempe- 
ramento o il  genere  di  vita,  possoiu 
avere  alla  produzione  delle  omopa 
Itie;  noiidiineiio  la  mobilità  dc’mu 
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«■s>!i  più  vibrata  p più  a lunjrn  so- 
stemita,  "li  esercizi  violenti  ilei  cor- 
po uccrescoiìo  il  processo  di  'demi- 
Irizione,  onde  resalazione  esterna  è 
la  più  es4)ostii  alle  cause  morbose: 
e il  completo  sviluppo  del  sistema 
nervoso  sotto  il  rapporto  del  pen- 
siero e delle  facidla  mentali,  rende 
il  |)rocesso  sensitivo  assai  suscetii- 
bile  di  paraestesia.  (Juinili  è die 
romopatiu  reumatica  e la  nervosa 
potrebbero  [iure  trovar  raprione  del 
loro  sviluppo , anche  nelle  predi- 
sposiziuiù  proiH’ie  di  cotesto  periodo 
di  vita.  ,\ella  vecchiezza  la  procli- 
vità a contrarre  idiopatie  jiroprie 
di  ipiesta  dà  o complicazioni  rela- 
tive, incomincia  a ricadere  sui  pro- 
eessi  di  nutrizione  quasi  come  nella 
dà  prima.  l,e  omopatie  caeodihnì- 
diP  sono  facili  ad  avvenire,  peroc- 
ché la  crasi  organica  incomincia  a 
cedere  al  potere  dissolvente  «Iella 
niilura  esteriore,  erosi  l’eflicacia 
assimilativa  illanguiditasi,  sovente 
occorre  l’ ipotrolià  come  eonijilica- 
zione  dei  morbi  senili. 

(Sks.sii)  Il  sesso  femminile  pre- 
seiii.i  occasioni  IVequeiiti  alle  omo- 
palie:  alla  nervosa,  perchè  gli  è pro- 
prio generalmente  il  predominio  del 
sistema  sensitivo;  olle  paratrolìche, 
perchè  nel  mentre  che  viene  attac- 
cato da  (|iialche  morbo  idiii|)atico,  il 
periodo  di  mestruazione , la  gravi- 
«iaiiza,  il  piierpeiào,  l‘ allattamento 
si  combinano  come  cause  , atte  ad 
indurre  ipialdie  altro  processo  mor- 
boso concomilanle. 

(TKJiPKatJiE.VTo)  .Ma  non  v'  ha 
fonte  d’oinoiiatie  più  ovvio  a pre- 
sentarsi al  clinico,  come  causa  di 
e.sse  sufficiente  , quanto  il  tempera- 
mento. Tre  sono,  secoinlo  i nostri 
principi!,  i temperamenti  cardinali  , 
cioè  il  so/n/inV/iio,  il  liiifniico  , e il 
nervoso.  V i sono  de'  temperamenti 
misti;  ma  (piesti  sono  o acquisiti  in 
forza  di  educazione  o del  genere  di 
vita,  Oli  alleile  patologici.  M«i  quel 
primi  Ire  solamente  consistono  nel 
ju'edominio  fisiologico  d'uiio  de’ tre 
sistemi  incaricali  di  questa  o quella 
fuiizioue  organica  primitiva;  corri- 
spondendo il  sanguigno  alla  nutri- 
zione, il  linfatico  alla  denutrizione, 
il  nervoso  alla  sensazione.  E tro- 
vuiui  poi  questi  corrispondere  in- 


sieme ni  tre  climi  primitivi,  donde 
forse  desunsero  in  origine  il  loro 
tipo  organico,  trasfuso  e ililfuso  in 
si'guito  per  modo  ereditario.  !•’  qui 
eonsitlero  eonie  le  inilneiize  de'  cli- 
mi, desiando  malattie  endemiche  per- 
manenti . possono  essere  riguardale 
come  prime  cagioni  di  alcune  ma- 
lattie crcilitarie.  Certo  è che  in  un 
clima  o regione  dove  regnino  cnde- 
miclie  le  malattie  reiimal ielle  , non 
cosi  facile  mi  sembra  il  poter  deter- 
minare ciò  che  è efielto  della  dispo- 
sizion  morbosa  suscitala  dalla  riu- 
nione delle  cause  nocive  , in  mezzo 
alle  quali  il  reuinalieo  mena  la 
sua  vita,  da  ciò  che  potrebbe  dirsi 
vizio  ereditario.  O forse  U irasuiis- 
sione  ereditaria  sorse,  come  si  i 
detto,  a vieppiù  dilliindere  l’ ende- 
mia propria  d’  un  d.ilo  clima:  o vale 
per  certo  a render  ragione  della 
permanenza  di  alcune  malattie  eii- 
demielie  in  certi  liiogiii,  anche  dopo 
allontanale  o modificate  le  cause  co- 
smiche che  prima  le  produssero;  o 
infine  vale  a siiiegare  come  in  al- 
cuni climi , che’  liaimo  subito  delle 
mutazioni,  si  trovino  delle  malattie 
che  sono  projirie  di  climi  di  natura 
diversa.  IÌlù  resto  considerando  co.si 
i lemperameiili . io  intendo  snhilii 
le  proclività  e le  iiniìsposizioni  ii- 
sioliigiclie  di  (pieslo  o quel  sistema, 
e posso  suhilo  collocarle  in  rapporto 
con  qiialclie  concansa  aluiie  , onde 
trovar  ragione  in  questa,  lieiidiè  di 
debole  eflicaeiii  a rimpetlo  delia  cau- 
sa produttrice  dell’ idiopatia,  e delht 
genesi  d'  mi  processo  niiirhoso  omo- 
palico  corrispondente.  I tem)»era- 
meiiti  misti  dispiingono  nel  tempo 
sti‘sso,  ma  con  energia  meno  derisa, 
alle  eomplieaziniii  proprie  di  eiasciin 
temperamento  riunito  nello  stesso 
individuo. 

(Ihi.vuizioM  III  vita)  I diversi 
generi  di  vita  cui  l’ uomo  si  sotto- 
pone nello  stato  sociale,  come  quelli 
che  Umgoiio  più  o meno  esercitafio 
un  qualche  sistema  organico  primi- 
tivo, inlliiìscoiio  sopra  modo  perchè 
l'uno  piiicchè  l'altro  aeipiisti  afG- 
uitìi  fisiologica  con  le  corrispoiidenji 
cause  remote,  il  patologo  deve  prin- 
cipalmente avere  in  mira  quegli  in- 
dividui che  in  nzioii  continuata  « 
violenta  tengono  il  sistema  nervoso: 
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♦jiiellì  che  per  l’nrte  loro  vnnno  dej  | 
conliiiDo  sotlnposli  nd  itllerazionì  i 
del  processo  esiiliiiile  eslerno;  ((uelli  | 
in  elle  per  I’  ozio  e la  gola  eceefla  j 
il  processo  di  luitrizinnc:  (pielii  ini 
che  per  miseria  sia  proclive  l'or-l 
gatiisnin  alla  ipotrofìa:  quelli  fìiiaU  | 
mente  che  o per  nutrimento  mal-  j 
sano,  o per  assorbimento  di  materie  i 
che  maneggiano  o alle  quali  come  ! 
esalate  si  trovino  in  mezzo,  acqui-  j 
«tino  facilmente,  per  lo  immischiarsi  | 
di  queste  con  l'assimilazione  san-, 
guigna,  una  tendenza  al  processo  di  ^ 
paratroliu.  Le  medesime  avvertenze  I 
deonsi  avere  intorno  alle  ahiliidini,] 
alle  iilioxincrasie,  e a quahin(|iie  al- 
tra cagion  permanente  di  lisiolo"ica  [ 
predisposizione  la  quale,  valendo  aj 
rinforzare  l’azion  morbosa  delle  cau-  i 
se  minori,  porla  che  al  processo  idio- 
patico si  combini  questa  o quella, 
omopalia.  Tra  le  predisposizioni  pa- 
tologielie  basterà  die  qui  toccliiamo 
solamente  del  fomite  morlioso  ere- 
ditario, detia  ideiora,e  de' morbi  j 
anteriormente  solTerti. 

B 

PrcdisposizioUi  pntoloijichc. 

(Malattie  ereditarie)  Ella  è 
ipotesi  ma  forse  non  dis|)regevole, 
elle  1’  embrione  sia  una  piccola  ghin- 
doleltn  assorbente,  c die  per  questo 
primo  allo  di  vita  inipressogli  dal- 
(’azioii  feeondanle  dello  sperma  uma- 
no assorba  parte  di  questo  fluido 
medesimo;  e tra  pei'  questa  assimi- 
lazione e per  l’anl<TÌore  processo 
di'  egli  subisce  nelle  ovaie  della 
feimnina  all'  epoca  della  pubertà , 
iiiulaiidusi  da  rudimento  vessicolare 
in  germe;  e fìnalmenle  per  la  nu- 
trizione intrauleriiia  col  mezzo  del 
Mtnguc  materno  , abbiano  così  ori- 
gine le  nuduUie  ereditarie,  tanto  per 
parte  del  genitore  die  della  geni- 
trice. Per  questo  mezzo  proliabil- 
ineiila  il  feto  eredita  un  tempera- 
melilo  patologico , se  così  posso 
esprimermi,  il  quale  non  consiste 
in  veruna  permanente  allerazìon  di 
tessuto  come  la  paramorfusia  con- 
gcììitu',  ma  in  un  lutto  armonico 
compatìbile  con  lo  stalo  sano,  fìn- 
tunlodiè  cause  aflini  remote  non 


vengano  n mutare  in  morbosa  la  la- 
tente indisposizione.  I;e  malattie 
ereditarie  non  hanno  nulla  di  par- 
ticolare nè  di  diverso  da  quelle  die 
erano  ne’ genitori:  qiiiiuli  perchè, 
se  quelle  dipendettero  da  cause  co- 
muni e furono  costituite  da  comuni 
idiopatici  processi,  le  ereditarie  che 
sono  di  esse  direi  quasi  un  identico 
prolungamento,  avranno  a credersi 
prodotte  da  certi  virus  speeiliei,  che 
non  si  su  nè  die  sieno  né  dove  s’ap- 
piallino?  I clinici  avvolti  in  queste 
spceifidierie  hanno  sempre  disperato 
di  conoscere  la  natura  del  morbo 
ereditario  , sempre  considerandolo 
eooie  un  fatalismo  die  fosse  im- 
possibile impedire,  altrettanto  im- 
possibile iiieiiicure.  Ma  per  conoscere 
la  natura  de’  morbi  ereditari,  biso- 
gna prima  meltcrii  in  rapporto  di 
affìnitii  con  le  cause  remote  die  li 
prndussero  in  origine  ne’ genitori , 
e si  dee  far  ragione  della  presenz.i 
nel  generato  di  quella  somma  di 
eiretli  che  i genitori  acquislarono 
per  cause  comuni.  (Juanilo  ciò  non 
sia  possibile,  una  regola  empirica 
potrà  sostenere  il  giudizio  diagno- 
stico intorno  alla  loro  natura:  e 
questa  è,  che  per  la  maggior  parte 
sono  le  malattie  ereditarie  allret- 
laiili  processi  di  puratrnfìa:  atteso 
che  prima  che  le  alterazioni  del  pro- 
cesso di  miirìzìoue  influiscano  su 
r ultimo  e più  delicato  prodollo  della 
nutrizione  stessa,  cioè  il  fluido  ri- 
produttore,  o su  la  stessa  metamor- 
fosi organica  del  germe  nella  fem- 
iniiià,  ddibono  coleste  alterazioni  es- 
sersi radicale  prolbiidamenle  nella 
massa  del  sangue  c de’  solidi,  e aver 
indotto  una  permanente  mutazione 
lidia  idiosincrasia  dell' individuo.  Il 
die  nessun  altro  processo  morboso 
tanto  vale  ad  alVettiiare , quanto 
quello  di  paratrolia.  E di  vero  , le 
malattie  le  piu  facili  u trasmettersi 
nella  prole  suini  lo  scorbuto,  la  scro- 
fola , l’erpete  , la  diatesi  scirrosa  e 
I cancerosa,  la  rachitide,  la  tisi  tuber- 
1 eolure,  la  podagra,  il  reumatismo,  li 
I litiasi  , passati  allo  stato  cronico 
Che  se  qualche  malallia  nervosi 
pure  occorre  dio  sì  mostri  eredita 
ria,  come  l’epilessia,  l'Isterismo,  I. 
mania,  credo  die  le  più  volle  qiie 
sic  forme  sieno  governale  dui  me 
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di'sùno  fondo  morboso,  mentre  co- 
silialle  neurosi,  quando  si  sono  pre- 
aentule  riirabili,  ò stato  solo  dopo 
rhe  un  adatto  regime  dietetico,  e 
nuove  abitudini  Imnno  n lungo  ope- 
rato ed  in  modo  da  stabilire  neH'or- 
gunisnin  un  nuovo  temperamento , 
mutare  Iwmiiwm.  Ouindi  ò che  l’o- 
iiiopatin  paratiajGca , qualunipie  ne 
sia  la  forma,  (luando  non  ripeta  le 
sue  cagioni  dal  grmere  di  vita,  o da 
altre  concanse  che  per  la  loro  le- 
Buità  non  stiano  in  proporzione  con 
I’  efletto,  la  ragione  di  questo  clletto 
»i  troverà  facilmente  in  un  fomite 
morboso  ereditario  che,  già  preesi- 
stente alla  idiopatia  , la  più  piccola 
concansa  afline  bastò  a susaitarlo. 

(Abito  pletorico)  ÌNon  r'Iia  ma- 
lattia più  di  sua  indole  contraria  al 
salasso,  nella  quale  In  sana  pratica 
non  faccia  eccezione  dai  casi,  in  che 
ella  coesista  con  la  pletora.  Atteso 
«he  niuna  organica  condizione  tanto 
valga  qnanfessn  o complicare  lo 
stato  intiamniatorio,  a qualunque  sia 
fondo  idiopatico  (lib.  2,  c.  A,  § 4.) 

(Malattie  i.v.VA.vzr  sofferte).  A 
mantenere  una  predisposizione  pa- 
tologica in  qualclie  sistema  organico 
valgono  insieme  potentemente  i mor- 
bi innanzi  soffei  ti , e specialmente 
gl’ inOainmatori  e i nervosi.  In  un 
soggetto  che  abbia  sofferto  una  gra- 
ve malattia  nervosa,  anche  una  lieve 
causa  morale  che  si  congiunpa  alla 
causa  primitiva  che  eccitò  l’idiopa- 
tia , sarà  atta  talvolta  a suscitare  il 
morboso  processo  corrispondente,  e 
cougiiingcre  a (|iirlla  l’omimatia  ner- 
vosa. Del  pari  in  chi  ha  sollerto  qual- 
che grave  infiammazione  di  un  pa- 
reiicnima  di  primo  ordine,  s’egli 
incorre  in  un  processo  idiopatico 
specifico,  sia  da  contagio  o da  mia- 
sma palustre,  a quello  si  congimige 
facilmente  la  flogistica  oiuopatia. 

S 7. 

Terzo  canone  etiolmjko,  ossia  della 

infUmiza  de'  sintomi. 

Quando  le  ragioni  del  processo 
eoiicoiiiiiante  non  si  trovino  nelle 
pn-disp.  izioni  sin  qui  discorso,  si 
dee  proc.  dere  con  l' indagine  etio- 
Ipgicu  n v.ilii'»re  gli  effetti  di  quei 


sintomi  stessi  che  accompagnano  il 
processo  idiopatico  primitivo.  Del 
dolore  come  causa  di  omopatie  già 
si  è altrove  discorso.  Avvertasi  però 
che  quand’esso  è causa  diretta  d’ o- 
moputia,  il  carattere  di  questa  non 
può  essere  che  nervoso.  Siccome 
poi  i movimenti  di  contrazione  r 
d’  espaiisioii  fibroso  de’  nervi  che  lo 
costituiscono  possono  influire  su  l.t 
dNtrihuzionc  regolare  de’  materiali 
nutritivi  a questa  e a quella  parte, 
e coteste  irri'golarità,  durando  mollo 
e sempre  nella  stessa  parte,  potreb- 
bero in  questa  imprimere.delle  oino- 
patie  paratrofiche , queste  non  sono 
già  più  r effetto  diretto  e immediato 
del  dolore,  ma  belisi  di  quella  irre- 
golare distribuzione  del  materiale 
nutritivo  medesimo.  C’osi  se  il  do- 
lore promove  una  flussione,  e a qua- 
ita  succede  la  flogosi  come  processo 
morboso  omopalico,  qin>sto  non  « 
già  più  un  effetto  legato  immedia- 
tamente con  la  causa  dolore,  ma  ben- 
sì con  la  flussione  arteriosa.  Quindi 

Quando  il  sintonia  dolore  non  pro- 
uca  omopalia  nervosa,  e perda  cosi 
apparentemente  la  dipendenza  dalle 
leggi  d’affinità  fisiologica  da  noi 
stabilite;  queste  leggi  ricompari- 
ranno nel  loro  pieno  vigore,  quando 
nella  catenazione  tra  causa  ed  ef- 
fetto non  si  proceda  a s.ilti.  come  è 
costume,  mu  si  seguiti  queir  ordine 
con  che  la  stabilisce  la  natura  me- 
desima Lo  stesso  avvertasi  quanlw 
al  fenomeno  febbre,  e alle  omopuli* 
che  possono  essere  da  esso  suscita- 
te. (lib.  1,  c.  TI,  § 6,  c.  VII,  5 8.) 

§ 8. 

Quarto  canone  etiotogico,  ostia  (kiim 
influenza  dello  stesso  processo  idio~^ 
palico  primitivo. 

Talvolta  è pure  l’ interno  procoss» 
idiopatico  medesimo  che  f.ibbrica  da 
sè  gli  elementi  d’una  complicazione. 
Bisogna  però  ficcuralamcnte  distin- 
guere in  (|uesto  c ISO  r oiuopatia 
dalla  morbosa  .socc.-ssioiie  e conver- 
sione; cosirelié.  (o  n ! > eiò  che  np- 
parisea  suree-.-’ 'a> .-a-,  mituin,  sus- 
sista insieme  • .d  nuaoeiite  pro- 
cesso idiopatie.,  non  «‘anair.to  di  na- 
tura, sarà  a rci'n?-o>  aiuilosto  una 
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aiiinpiitiii  chi’  iiiiii  sncci*s»ioiic  inor- 
l)i><iu:  e (|uaiiilo  questi)  ddi)  ilipciulii 
ilalle  ciiiisc  iintiTÌonneiite  «ccennitle, 
t*  ila  riceivarsi  si!  lo  slesso  proi-osso 
idiopatiro  le  può  aver  ilalo  origine. 
Aelle  feWiri  coiilihiic  remitteiili  au- 
Uimiali  ili  rarallere  ri'iiinalico,  per 
esempio , lalora  avviene  clic  verso 
l‘ (iinleciioo  o il  iteciino(|uarlo  gior- 
no si  l ongiunga  loro  rnoiojialia  pa- 
ralrofica,  o eonu!  i veedii  ilireliliero, 
un  carallere  di  piilriilo-reiiiiuilirlie. 
o reinnnliro-inalKjne.  Onesto  avviene 
per  riassorbinu’iilo  delle  secrezioni 
inoi  liose  del  processo  origiourio  tot- 
tur  sussistente  di  parailiapnia  nella 
mncosii  enlerica.  !)ovi’  è iiinamma- 
zione  ivi  esiste  fiiur  di  dubbio  un 
processo  idiojialico  (l*ipertrofia.  Ma 
alcuni  prillici  parlano  di  raiiimnlli- 
incnto  di  Icssitlv , c di  atrofia  delle 
parli  iiiliaminate.  Io  ne’  cadaveri  ho 
«einprc  trovalo  rlie  cotesto  straor- 
dinario fenomeno  non  ha  luogo  nella 
parte  infiamiiiatii  ; ma  bensì  nelle 
jiarli  contigue  mi  essa.  Ho  veduto, 
pei'  esempio,  nella  meningite  enee- 
fiilieii  o spillale  ingrossale  le  pareti 
delle  membrane,  e raninndlita  la  so- 
stanza del  cervello  o del  iiiidoilu;  ed 
ho  sempre  giudicato  elie  i|iiesto  sia 
HI)  fenomeno  umo|ialico  d' ipotrofia, 
produlto  dalla  |iroprietù  ptirtisxiliat 
del  processo  iniiammatorio  niedesi- 
1110,  di  aliinent.n'si  cioè  a spese  del 
materiale  nutritivo  delle  palli  pros- 
sime n lui.  Il  fallo  della  rcculsione 
della  lliigosi  è una  prova  di  roleslo 
|mrassìtismo,  o vice*  ersa  cotesto  fe- 
nomeno spiega  il  fallo  delia  revul- 
sione della  llogosi. 

Quinto  ranone  nliologiro,  nn.ìia  dalla 
influenza  delle  cause  soiirauve- 
(jiieiiti. 

Come  il  pedagogo , sebbene  abbia 
da  fare  con  im'  indole  iialiiralinente 
Jinoiia  e semplice,  nondimeno  sta 
•empie  in  guardia  colliri)  (|Uplleim- 
preveilulc  cause  che  potrebbero  cor- 
romperla, e ne  alloiilaiia  con  ogni 
cura  il  suo  educando  ; allretlanto  fa 
il  clinico  avveduto  nel  governo  d'iina 
malattia  semplice  e lienigiia,  cono- 
•eendu  che  anche  di  mezzo  al  suo 


corso,  una  improvvisa  causa  ester- 
na, quando  non  se  ne  punga  al  si- 
curo l’iiifcnuo,  è sempre  alta  a jiro- 
durre  gravi  e molte  c(im|ilicazioni. 
Oiiiiidì  è che  e I’  mnbieiile  almosfe- 
rico,  e la  dieta  e lo  stato  dell'animo, 
c le  escrezioni  c ritenzioni  , lutto 
egli  regola  non  solo  in  maniera  che 
non  aggravino  lo  stesso  fonilo  idio- 
patico, e che  anzi  lo  giiivino;  ma  in 
modo  altresì  che  non  si  faccino  cau- 
sa di  processi  morbosi  coiiconiitaiiti. 
Scilicel  na  esl  corpnris  coiidilio  ni 
siepe  sirpins  illttd , jam  tdiipiibii.i 
aule  affìictum  nudis,  alitinn  accUen 
tali  injeticitale  novos  susripiat  mui  - 
Ims.  Causa  caiisie  snperaddilnr,  ijitir 
ìiihil  communi;  Inthenl  itisi  ijiwil  in 
idem  corpus  iiiciderint  I). 

S IO. 

Sesto  canone  cliologico,  ossia  dell’in- 
fluenza del  rncUìdo  i tira'.ira. 

ìlliii  non  sono  state  le  complicn- 
zioiii  dei  morbi  tanto  in  discredito 
quant'oggi  presso  coloro  che  pre- 
Uoidono  ili  ridnrie  tutte  a diirnsioiii 
di  fliigosi , o a simpatie  irritative  ; 
e nello  stesso  tempo  , meraviglia  a 
dirsi,  non  mai  tanto  spesso  .s'ineon- 
trano  le  vere  complicazioni  ne’  mor- 
bi (pianl’oggi,  croate  a|i]uuitoda  qne' 
medici  stessi  che  le  iiiegano.  L’abuso 
dei  salassi.il  non  serbar  più  intorno 
a questo  presidio  curativo  ne  misura 
nè  tempo,  l'adoperare  rimedi  di  po- 
tentissima azione  dinamica  o narcoti- 
ca in  morbi  che  la  sola  dieta  e l'acqua 
basterebbero  a eui'ure,  il  trattare  in 
distintamente  morbi  idiopatici  di  ge- 
nere diverso  con  un  solo  riniedio  . 
la  cui  azione  elettiva  spesso  contra- 
sta e rliiiuie  invincìbilmenie  le  vie 
che  la  forza  medicalrice  tenta  di 
aprirsi  per  una  favorevole  crisi  ; que- 
ste sono  con  mille  altre  le  cause  di 
complicazioni  die  t’ elioloijisla  , in 
mancanza  di  tutte  1’  altre  i'mlagbera 
e troverà  nel  falso  metodo  curativo. 
Kd  egli  cnnoscilnrc  come  debh'  es- 
sere della  mentovala  opera  del  Lorrv 
SII  le  imitazioni  de'morhi,  molli  al- 
tri esempi  potrà  notare  a conferma 
di  questo  scro  nell'articolo:  Deepi- 

I)  Lorry.  Ds  rooib.  convers.  p.  I, 
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(jriiKsi'tiiis  qurr  o mcdicamentonun 
celione  peiulctil. 

§ il. 

Delle  omopatie  ne’  morbi  cliopalici- 

Le  mnlnllie  din  ilipemlonn  dalla 
|)rt!si>n2u  di  qiialdie  coriio  im*ceiinico 
irriiaiiie;  quflle  die  rurorio  iiidoUe 
parimenti  da  potenze  meecanidie,  e 
die  quantunque  riinusse  lasciano  la 
lesione  di  forma  nel  tessuto  come 
rappresentante  della  potenza  mecca- 
nica stessa;  quelle  inline  die  consi- 
stendo in  un'alterazione  nella  strut- 
tura anatomica  de’  tessuti  restano 
come  emise  meccaniclie  |>ernianenli 
nel  morbo  in  complesso  che  ne  se- 
dile, tutte  possono  presentare  qual- 
che processo  morboso  d’oniopatia. 

La  venuinazione , per  esempio,  il 
Srnstricismo,  la  litiasi,  un  veleno  mi- 
nerale, oltre  il  ledere  immediata- 
mente o per  puntura  o jier  lacera- 
zione , o per  compressione  la  tessi- 
tura della  fibra,  questa  lesione  me- 
desima promove  la  {rencsi  d'un  pro- 
cesso llogistico , e l'oinopatia  finali- 
stica è assai  comune  in  questi  casi. 
I quali  non  solo  presentano  esem- 
pi di  sifi'attu  omopatia  ; ma  spesso 
ancora  s'incontra  congiunta  ad  essi 
l’oinopatia  paratrolica  e la  nervosa, 
(juando  la  verminazione  è imponente 
e continua  a lungo  suole  spesso  ac- 
compagiyursi  con  la  cachessia:  ovve- 
ro per  efl'etto  de’  dolori  eh’  essa  in- 
duce, non  tanto  le  forme  nervose , 
ma  la  stessa  nervosa  omopatia  può 
coiisociarlesi  : il  che  è palese  ne’ fan- 
ciulli a lungo  martoriali  dalla  elmin- 
tiasi, in  che  in  fine  stabilitasi  la  ^a- 
rat:slvsia  nella  subbieltiviln  ganglio- 
nica,  ne  vengono  quelle  stravag'anti 
appetenze  cui  si  dà  il  nome  di  pi- 
va: negli  adulti  afi'etti  dal  bolrioce- 
falo,  in  die  facilmente  s'accompagna 
npocondriasi. 

Ogni  maniera  di  morboso  proces- 
so ehe  possa  essere  la  conseguenza 
d'iniu  Irrita,  eonlusinne  , frattura, 
lussozione,  o d'altra  sjiecie  di  paru- 
niorfosia  istantanea , è per  noi  un 
processo  oinnpalico.  La  stessa  fio- 
gosi  adesiva  delle  ferite  è da  noi  ri- 
puarduta  come  una  omopatia.  l'I  dal- 
i'uTer  confuso  il  processo  della  ilo- 


3 

gosi  con  la  lesione  meccanica  del 
tessuto,  crediamo  che  avesse  origine 
la  teoria  de’  giorni  critici  ndb-  fe- 
rite. Ma  oltre  1’  oiiiopiitia  llogi>lica 
la  più  eomune  in  questi  cosi,  è|Air 
nolo  a ehiriirgi  quanto  spes.so  jier 
effetto  dc-l  dolore  non  solo  le  farm* 
nervose,  ma  lo  stesso  processo  di 
nervosa  paracslesia  si  eombiiii  all* 
violenti  lesioni.  ,\è  il  telano  trau- 
matico è semplice  forma  dinamica 
che  assumoiin  i inoli  d'espansione  o 
di  eoiilrazion  dolorosa  : ina  lalvolt  i 
egli  si  stahìiisee  come  idiopatico  , 
eoslililito  cioè  da  paracslesia  spina- 
le, ed  è allora  die  il  vediamo  iiisor- 
gere  anche  do|io  la  eieatrizzazion* 
(iella  ferita  e cessata  la  violenza  del 
dolore.  Del  resto  sanno  bene  i elii- 
rurgi  come  co  te  morbose  indispo- 
sizioni preesistenti  alla  paramorfosia 
istantanea  s' aceoiiipagniiio  spesso  « 
(ptesta , e ne  cosliliiiscaiio  le  jiiu 
gravi  eomplicazioni.  Tali  sono  I» 
così  dette  diatesi  se  irhiiiiche  , scir- 
rose, cancerose,  erpetiche,  scrofolo- 
se. c via  dicendo.  ,//i  non  lime,  di- 
rò col  Lorry,  de  niifi  ilio  luko  jaetn- 
In  crrtilmliiie  (lelarhntiir  rhirurijì’t. 
liliibuiitiiiiie arie proijtioiiticii  niixlmn 
spei  limorem  njmitlit . mule  srrpt 
rliirunjo  minwi  pnulenli  crrormii 
fonici  iifiicnntnr I) 

JiC  malattie  istrumenlali  vaimo 
ancirelle  associate  a processi  d’ o- 
mopatia.  Clic  anzi  questi,  sicconiv 
accade  nelle  malattie  siieeilidie  , co- 
slitiiiscQiio  spesso  la  sola  parte  cn- 
raliile  ch'elle  possono  iirescnlare  al 
clinico.  i\on  mancano  esempi  dit 
congiuntesi  e.sse  a ipialdie  omopa- 
tia,  e massime  alla  flogistica,  il  pro- 
cesso acuto  e risolutivo  di  questa 
abbia  valuto  a risolvere  la  stessa 
malattia  islriimeiitale.  La  cura  di* 
noi  pratichiamo  contro  i vizi  orga- 
nid  o le  malattie  islnimeotuli , per 
sè  d’ordinario  incurabili,  dicesi  ap- 
punto palliulivu,  avvegiiacdié  non  è 
diretta  che  o contro  le  forme , e 
contro  le  omopalie  che  gli  iiccom- 
pagnaiio.  Noi  abbiamo  per  lo  più  eh* 
fare  n con  la  ipotrofia  u con  la  pa- 
ratrntia  in  silTaUe  aifezioni:  e di  ve- 
ro, presso  tulli  i pratici  quasi  iduc 
terzi  delle  inalultie  croniche  istru- 

1)  De  m»ibar.  cunveis.  p.  I,  c.  3. 
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infittali  5ono  povcriinte  o dal  me; 
loilo  milrieiite  o da  lineilo  eh’ essi 
l'hÌHinmio  doli-ilicante , di  conserva 
ai  lentalivi  die  fanno  o cunsigliano 
su  la  slessa  |<in'ainorfosiii.  iM«  e l’i- 
sterismo  e la  e)nles.siii  e la  mania 
non  sono  "iii  sempre  semplici  forme 
nervose  snscilale  e manlenute  da 
(|ualdie  vi/.ii>  istrnmenlale ; mciilre 
talvolta  dipendono  da  un  cenlro  d’i- 
•liopatiu  nervosa  die  s’ è fatto  con- 
emnitniite  del  vizio  mentovato. 

1/  etìopatie  diiiamidie  non  pos- 
sono coesistere  con  le  omopatie; 
poiché  essendo  romopiitia  un  pro- 
cesso morboso  ciiimieo-organico,  ap- 
pena questo  si  stabilisce  neirorgu- 
hìsiiio,  diventa  condizione  primitiva 
assoluta,  subordinando  a sé  come 
sintomi  quelle  alterazioni  dinami- 
die  che  costituivano  lo  stato  mor- 
boso anteriore. 

§ i -2 

lidie  oiiiapalie  ne’  morbi  idiopatici 

comuni. 

(juando  ne' pratici  si  porla  per 
lintniera  d'esempio  di  tisi  scrofolo- 
sa, di  tisi  reumatica  o infiammato- 
ria, di  reuma  nervoso  o putrido,  di 
epilessia  scorbutica,  atonia  , [rastri- 
ca,  miimitica,  o nervosa,  si  deve  in- 
tendere o clic  il  fondo  morboso 
primitivo  di  quel  morbo  che  ha 
forma  di  tisi,  di  reuma,  di  epilessia 
eoiiiiste  in  una  par.itrofia,  o pnra- 
diapnia  , o ipertrofia,  o puraestesia, 
v estendo  pur  sempre  la  medesima  j 
forma  esterna,  ovvero  che  questi 
processi  idiopatici  desumono  diversa 
forma  dalle  omopatie  paratrofiche , 
reuiiiaticlie,  iiifiammatorìe  o nervose 
elle  loro  si  rongiungono.  In  una 
parola,  in  simili  rasi  si  tratta  sem- 
pre o di  diversità  di  causa  prossi- 
ma, odi  diversità  di  eomplicazioiii. 
Per  conoscere  e trovare  la  natura 
della  prima  baslcvoli  avsverteiize  si 
sono  esposte  nel  libro  secondo , ed 
usando  de'  canoni  ctiologici  poco  fa 
dichiarati  si  troverà  eziandio  la  ra- 
gione del  meelio  concomitante.  Se 
non  che  dove  si  è discorso  che  le 
uHiupatie  trovano  spesso  lu  sorgente 
loro  nelle  predisposizioni  patologi- 
che, dovevasi  aggiungere  che  queste 


[piucchè  predisposizioni  sono  ancora 
morbi  assoluti , e in  modo  lento  e 
cronico  "in  stabiliti  antcrioriiieiite 
nell' organismo  : sia  poi  eh’ essi  ita- 
icessero  o per  fomite  ereditario,  o 
per  cause  fortuite  lungo  il  corso 
della  vita.  K quando  un  nuovo  pro- 
cesso idiopatico  si  stabilisca  su  co- 
testi  fondi  organici  già  nfletli  da 
paratrofia.  come  a dire  sui  scorbu- 
tici, scrofolosi , rachitidi,  erpetici, 
artritici,  ec.,  roimqiatin  é seuipn! 
inevitabile,  perocché  prcesiste'a  , 
Inon  come  latente  fomite  ereditario 
lo  patologica  tendenza,  ma  come 
I morbo  assoluto , alla  nuova  affezio- 
ne che  per  nuove  cause  remote,  con 
modo  violento  e più  minaccioso  per 
la  vita,  è venuta  sopr’ essa  a stabi- 
lirsi. 

Ora  passando  a ricordare  gli  esem- 
pi riiniei  d'oinopiitiu  ne'morbi  idio- 
patici comuni,  diremo  in  prima  delle 
paradiapnie.  Nella  epidemia  catar- 
rale osservata  a Roma  dal  Lancisi , 
durante  i mesi  d’ inverno  e di  pri- 
mavera fu  assai  frequente  l'oinoputia 
flogistica;  ma  iielt'estate  riprodottasi 
quella  medesima  reumatica  affezio- 
ne, avvegnacfiè  posi  effmos  imhrer, 
poni  (lustri  flatus  riirsus  nquitimes 
iiiva/ueniiil , lu  omopatìu  si  cangiò 
in  putrida,  o come  noi  diremo  in 
puratriifica,  e quella  sanguigna  qinr 
prius  tot  (eijros  a mortis  discrimine 
viiidicanerni , mojr,  versa  in  conlra- 
riiim  malorum  indole,  mullos  misei'e 
perdidit.  Ond'egli  dovette  unire  alla 
cura  l'uso  degli  antisettici,  e spe- 
cialmente della  canfora.  Si  veggano 
le  costituzioni  reumaticlic  descritte 
da  Sydeiibam,  da  Grani,  da  Ziniiner- 
mann,  da  Pi'ingle  e <la  altri  di  sif- 
fatti osservatori , descritte  o sotto 
forma  di  tossi . di  catarri , di  reu- 
matismi, di  febbri  liiliose  o pituito- 
se,  o di  dissenterie , e si  noteranno 
insieme  le  alterne  vicende  omopa- 
ticiie  o di  fioeosi  o di  paratrofia,  a 
norma  della  varietà  delie  cagioni  se- 
condarie, e le  luodificazioni  utilissi; 
me  ch’essi  portavano  in  «piesti  casi 
al  metodo  curativo,  tjii  imio  i’Ulfroi 
pretendeva  di  sradicare  i .suoi  reu- 
matismi con  salassi  senza  misura , 
aveva  poi  l’avvertenza  di  sottoporre 
subito  e, nei  so"geHi  dissaligllMi  ad 
una  dieta  latte.!.  si  faceva  col 
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mi)  incnnsìderuln  metodo  di  cura  il 
crcutoi'c  d’  una  oinopatia  ipotrofica, 
alla  quale  sempre  non  gli  doveva 
riuscire  di  opporsi  n tempo  ed  efli- 
cucemeiUe  coMiulritisi.  Orando  la 
sede  della  parndiiipniii  si  fu  o si  tra- 
sporta su  le  vagine  membranose  dei 
nervi , frequente  è la  forma  nervo- 
sa ; ina  se  vi  concorre  il  tempera- 
mento, la  violenza  dei  dolore,  qiial- 
die  concansa  morale , quella  forma 
potrà  cangiarsi  in  un  morboso  pro- 
cesso e coiigiungcre  al  reumatismo 
ronioputiu  nervosa. 

Quando  i nostri  vecchi  parlavano 
del  causut  ovvero  della  b’bbre  in- 
tiummaloria  per  eccesso,  osseonvano 
nondimeno  che  ne’  climi  caliri,  sotto 
il  dominio  de’  venti  australi , assu- 
meva un  carattere  complicalo  per 
discrasia  biliosa  die  alcuni  dicevano 
anche  putrida,  ed  in  quc’easi  com- 
binavano i vacuativi,  le  pozioni  aci- 
dule alla  cura  antiflogistica  ; la  qna- 
-le  rifrenaviino  a misura,  che  l'omo- 
patia  parutrolìca  era  più  o meno 
imponente.  Esempio  della  inflaminu- 
zione  combinata  con  una  omopalia 
ipotroGca,  in  che  bisogni  per  una 
parte  sostenere  ia  forza  conserva- 
tiva co’ nutrienti,  e per  l’altra  de- 
viare ed  eliminare  dal  centro  della 
ipertrofìa  1’ esuberante  alllusso  san- 
guigno, lo  porge  la  inetrile  che  na- 
sce talvolta  dopo  profusissima  emor- 
ragia uterina.  IJel  resto  qiiunlo  alle 
coiiiplicuzioni  nelle  idiopatie  infìam- 
mutorìe  diremo  con  Frank.  : Sed 
<fuotietcìimqiie  ani  rlieumnlicum,  aiU 
arlhriticum  acre  tumorem  exc.iUweril; 
estrema  culis  ex  bilioso  polissimum 
oilio,  supei'ticiali  fiamma  iiiceiulatiir: 
lune  rarior  lomje  sappuralio.  acque 
vix  beniijiia  ùìflammalionem  termina- 
bit.  Si  fèbris  iwrvostx  rum  hoc  affeclu 
symptomala  complicaiilur , aiti  ve- 
hemeuiior  iiiflummatio  parlem  mem- 
braiiosam,  teuiiiorem,  oc  milde  sen- 
sibilem  corripuerii  ; lune  frequenti- 
bns  ejusdem  in  camjramam  exitus 
observntur  ; alqite  sic  quavis  infìam- 
matioitis  complicalio  consiielam  alias 

Stomaliim  seriem  invertii,  et  non 
> eiimdem  morbiim  facie,  sed  et 
medeiidi  methodum  vix  uoii  peiiitns 
iiilerdum  immutai  -1). 


(himportaiidosi  d’ordinario  le  idio- 
patie paratrolidie  in  modo  cronico 
e lento,  lasciano  sempre  aperto  ra- 
dilo alle  cause  genitrici  di  compli- 
cazioni. Aon  v’Iia,  per  esempio,  co- 
stituzione idiopatica  più  facile  a ca- 
dere iieiiu  omopalia  mimalica,  allo 
menoma  alleruzione  dei  processi 
esterni  i‘salaiili,  quanto  lu  scrofolo- 
sa. Nelle  febbri  putride  occorre  di 
frequente  l'omopatia  flogistica  della 
mucosa  gaslro-inteslinaie.  Nella  lisi 
tubercolare , massime  iillu  studio  in 
che  i tubercoli  sciolgonsi  in  mate- 
ria purulenta,  e per  questa  conti- 
nua escrezione  e per  i sudori  not- 
turni e le  diarree  culliqualive,  v’Iia 
quasi  sempre  i-niigiunta  ripolrolia  , 
e quasi  tolta  lu  cura  , quando  altro 
non  si  possa,  dee  a questa  rivolger- 
si. Quella  epilessia  ereditaria  che  si 
svolge  all’  epoca  della  pubertà  in 
alenile  feiiimiiie.  preceduta  e uecom- 
pagnulii  dalla  clorosi , quelle  inolio- 
manie  che  segnutainente  al  settimo 
o all’ ottavo  lustro  si  destano  pcr 
iniilaltie  abituali  crullivc  improvvi- 
samente represse,  sono  fatti  clic  pro- 
vano il  processo  idiopatico  di  pa- 
ratrofia,  combinato  con  l’ omopalia 
nervosa. 

Dicemmo  la  febbre  etica  , la  tabe 
dorsale,  essere  essenzialmente  go- 
vernate da  ipotrofia.  Ora  durante 
questo  processo,  chi  non  ha  visto 
alla  menoma  variazione  atmosferica 
alterarsi  la  funzione  pers[iiratoria 
della  cute  in  questi  debolissimi  sog- 
getti , e venirne  infreddugioni , ca- 
tarri, renali  urlicnlari?  E per  ef- 
fetto della  febbre  stessa  in  cotesti 
morbi,  non  si  va  formando  qua  e là 
qualche  flussione  nrleriosa , che  dà 
poi  il  luogo  ad  erispelucee  flemnia- 
sie?  Il  trovare  nelle  muluttie  lente 
congiunti  insieme  nello  stesso  or- 
ganismo i processi  d'ipotrofìa  e pa- 
i-atrofia è troppo  più  facile  e nota 
cosa,  che  qui  faccia  ineslieri  uvva- 
lorurla  con  esempi.  E finalmente 
quando  l’ipotrofia  viene  Iraltalu  da 
coloro,  che  coiifoiidunu  insieme  lu 
oppressione  con  I’  impovcrinu'iito 
fondamentale  della  forza  organica , 
siccome  abusano  di  slimoluiili  e di 
oppiati,  e già  la  sensìbiiità  nervosa 
è al  massimo  grado  , cosi  invece  di 
riparare  alla  idiopatia,  irritano  scin- 
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pi'e  più  con  que’  fiii'mnchi  la  sua 
l'ornii»  nerctisa  : tnlclift  da  forma  si 
traimita  sposso  in  un  processo  oino- 
piilico  «li  piiraestcsiu. 

1, ‘epilessia,  la  corea  simulano  tal- 
sollu  un  fo  Ilio  esseiijsiule  reuniuli- 
co,  perocf’u!  i loro  parossismi  si 
riHlfucciaiio  o pi'riocticainenle  o con 
piu  vioIcMz  I in  primavera  o in  au- 
liinno,  preeciliili  ila  corizae,  catarri 
irarlieali.  o inteslinaii  : ma  so  in 
niMii'osi  pi-cesislCMi  a (|uosle  reninu- 
uclie  sopravxenulc  allezioni,  se  ni- 
ratc  c ilisciolte  convenevolmente 
«jiteste,  la  neurosi  «lupo  ipialche  al- 
tro tempo  si  I iiitrr.rcia  ; ù «la  piutli- 
care  coinè  oiiiopatico  il  processo  di 
t>araiiiapnia.  Ij‘ ij'oconilriasi  con  la 
liiiposi  enterica,  (a  monomania  paia 
con  la  ineniueite  encefalica,  il. tela- 
no iiervi'n  «•■ui  la  meningite  spinale, 
sono  esempi  di'lla  eouiliinazione  eon- 
lemporanea  della  oiniipalia  llnpistica 
«•<d  proce>sii  di  ])nraestesia.  Aella 
monomania  triste,  in  che  v'ha  spesso 
tendenza  <d  stiieiuio,  e non  potendo 
iivere  nitri  mezzi  a «pieslo  fine,  ten- 
linm  i inalali  anelie  quello  di  che  .si 
valse  Coceeiu  .Verva  , l’ ipolrorni  e 
complieaziojie  assai  ovvia.  K non 
niello  tivqnciiie  in  costoro  trovasi 
io  seminiti»,  o qimlclie  altra  .specie 
«!Ì  cudiessia. 

S 13. 

Delle  nmopdl.'e  tic  ntoi-bi  idiopiilici 

specilìci. 

(ioniliiilasi  quasiché  sempre  alla 
invasione  d un  rontupio  cause  inor- 
tnise  eomuni,  come  atmosferiche  vi- 
cii.situ  lini , fune  pii!»i>iica,  alimenti 
t’iiiisli  c (VII  rolli  , puliblica  mestizia 
per  assedi,  puevre,  carestie,  e via 
dicendo  ; diiile  «piali  cause  la  malat- 
tia contapiosa  desnme  compdicazioni 
di  processi  idiopatici  coniiini,  i qua- 
li, correnilo  insieme  in  nunio  epi- 
demico come  efielti  d'  una  generale 
rupione  col  contacio  , possono  dare 
a questo  «piando  un  carallere  «i  quan- 
«lo  uii  altro,  e comandare  eosi  n’- 
ccssarie  mixlilicazioni  nel  metodo 
« HTnlivo.  t)ra,  se  il  I queste  coneause 
p'enerati  e coinnni  a nudtiasimi  , 
scendiamo  a quelle  coiieaiise  interne 
che  possono  essere  partieoliicl  a que- 


sto n n quello  individuo,  intendiamo 
le  ragioni  delle  omopalie  ne'  morbi 
specillei,  ancorché  geiicr.ilmeute  par- 
lando questi  non  assumano  venin 
carattere  di  coinplicazimui  epidemi- 
co. Gli  scrittori  di  medicina  pratica 
i più  riputati  adoprano  ordinarin- 
inenle  la  voce  lebbre  a signifirare 
coleste  rompiirazioni  : e «landoli  la 
storia  d' mia  petecchia,  d’ una  mi- 
liare, d'iin  vniuolo  li  dieinm , che 
questi  o quelle  ora  si  airacctarono 
ci>n  febbre  reuiiwlica , ora  con  feh- 
hre  gastrica,  piiJnilit , ora  con  feii- 
hre  hifiamnutlorid , ora  con  fehlire 
iieri'oso  ; e queste  varie  febiiri  ripe- 
tevano dalla  costituzione  anniversa- 
ria , « da  quelle  altre  cause  che  si 
erano  |iopolarmentc  eomliinate  al 
contagio;  nel  nienlrechè  il  vaino- 
lo , come  morbo  specilUv*  era  sem- 
pre vainolo,  la  peteerhia  petecchia  . 
e via  dicendo.  .Ma  delineato  cosi  il 
carattere  del  contagio  e ddl.v  com- 
plicazione epi«l«‘inica  e!»’  lo  accompa- 
gnava. dicendo  p-r  maniera  d'esei  i- 
pio  : il  vainolo  si  mosliii  unita  nel 
tal  anno  con  la  febbre  infiammalo- 
riii,  nel  tal  altro  con  la  piitrich.  uri 
tal  altro  con  la  nervos.i  : po«sindo 
poscia  a darti  le  storie  paiiicolnri 
di  «[iiesto  e di  «jiiel  vainoioso,  coinè 
trovi  die  alcuni  sfuggirono  alla  com- 
plicazione «'pidemica  e presentarono 
il  morbo  specifico  sem|dic<'  e beni- 
gno, cosi  ne  trovi  altri  che  presen- 
tarono complicazione  dissimile  dalla 
generale  epidemica,  per  cause  a loro 
soltanto  particolari.  (Ira  ciascun  ve- 
lie che  questo  linguaggio  de’praliid, 
stando  lueraviglio'suineiile  d'accordo 
con  la  natura  de’ falli,  «>  nello  stesso 
tempo  una  iucontrastahile  prova  del- 
la «alidità  clinica  della  nostra  dot-- 
trina  delle  <vino|)atie,  le  quali  ne 
morbi  specifici , soslilnitc  a eotesl' 
labbri , formano  quella  serie  di  c.i 
uuiiit  patologiche  condizioni,  conliv 
alle  quali  come  curabili  con  comnn 
mezzi,  può  solo  agire  spesse  volte 
eliuico,  onde  restitiiirc  a semplicit 
l'idiopatia  specilicn,  e fare  che  qm 
sfa  senza  impedimenti  corra  libei 
c sciolta  verso  il  suo  periodo  dete 
minato  di  risoluzione. 

«Su  questo  medesimo  piano  io  p 
il  primo  ddineui  la  storia  trieniia 
delle  febbri  intennìuénli  miasmi: 
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che  del  suolo  di  Roma.  Le  quali 
iiveiido  pure  tanta  soiniglidiiza  roii 
le  inalutlie  da  contagio,  nel  mentre 
ehe  ripetono  la  coiidizioii  specitica 
primitiva  dai  rniasnia  palustre,  acqui- 
stano poi  e dalla  costi Liizionc  aniii- 
sersaria  e da  altre  concanse  gene- 
rali e coniuni,  certo  carattere  epi- 
demico , che  più  in  un  unno  che 
nell’altro  tu  le  osservi  combinarsi 
o col  reuma,  o con  la  flogosi,  o con 
le  oniopatie  paratroliche,  o nervose. 
I‘j  inl<tnto  che  esse  ti  presentano  per 
dir  cosi  (piesta  o quella  com|dica- 
zlone  epidemica  in  massa,  ne  trovi 
poi  alcune  in  dettaglio  cumhinate 
con  omopatie  diverse  dalla  generale 
predominante  , per  cagioni  indivi- 
dnali  o proprie  soituiilo  di  (|ucsto 
o quel  soggetto  attaccato  dalla  per- 
niciosa. Di  questo  primo  canone 
patologico  avrai  esempi  nella  prima 
parte  della  ricordata  mia  storia  ; 
del  secondo  troverai  escinpi  non 
pochi,  considerando  le  storie  parti- 
colari. 

§ 1^- 

^ Avvertenza  clinica. 

I congiamenli  tera|)eutici  ai  quali 
conduce  la  dottrina  delle  omopatie  , 
nel  modo  come  noi  la  fontlainmo, 
non  saranno  già  da  confondersi  con 
la  terapia  sintomatica,  e né  tampoco 
saranno  mai  per  cor.diirre  alla  poli- 
farmacia  ; melodi  eiitniinhi  gìusta- 
stamrnte  banditi  dalla  sana  pratica. 
Ij’oniopalia  non  è un  sintonia.  L’es- 
sere essa  nn  altro  processo  idiopa- 
tico impone  é vero  speciali  riguardi 
terapeutici  ; ma  il  restringere  il  nu- 
mero de’  casi  in  elle  bisogni  una 
terapia  ad  un  tempo  medesimo  coins 
piieata,  dipende  da<r  avvedutezza  cil 
esperienza  del  clinico,  dome  del  pa- 
ri dipen.le  dalla  sua  perspicacia  il 
misurare  1‘ entità  d’ainliedue  i jirn- 
eessi  comhìmiti,  e ii  dirigersi  nrimn 
o contro  la  omopatia  o contro  l'idio- 
polia  primitiva,  secoudoché  u l'ima 
o l'ultra  minacci  con  più  violenza 
e maggior  pericolo  ; il  jirofiUare  dei 
tempi  di  remissione  per  làrsi  contro 
n qiialcive  omopatia,  quando  ciò  non 
ti  potesiw!  fare  ueirinipeio  ih  gli  .le  - 
r.etsij  .il  conoscere  q ..y.ùd  ’ 


c si  debba  differire  la  cura  oinopa- 
lica,  e ipiaudo  romojiatia  possa  es- 
sere moderala  d. di' azioni  indirette 
e secondarie  di  quegli  stessi  riine<li 
clic  si  praticano  contro  al  |iiMcesso 
idiO|iaticn  priniiliio.  FinalnienCe  av- 
vertiremo, che  tutta  la  complica/io- 
ne terapeutica  a cui  miò  eondtin-e 
la  nostra  dottrina  delie  omopatie , 
quando  necessiti  l'oslare  a un  ll•nl- 
po  ad  amheilne  i coiniiimiti  processi, 
non  si  riduce  mai  ad  altro  clic  a 
comliinare  insieme  ilue  rimedi,  uno 
de’quali  ablda  una  sperimentat.i  azio- 
ne elettiva  su  quel  sistema  e'n;  è sc- 
ile del  processo  morboso  primitiio, 
r altro  su  (piello  clic  è sede  d.d  pro- 
cesso morboso  concomitante. 

àia  si  dirà,  che  le  inalaUìe  oltre 
iì  questa  diiplieità  di  processi  idio- 
patici diversi  tra  loro  di  natura  ed 
esigenti  diverse  cautele  tcrapciili- 
cbe.,  offrono  pure  il  caso  non  iufee- 
queiile  di  altre  roinpiicazioiii,  cui  è 
necessilù  rivolgere  de.' mezzi  cura- 
tivi; complicazioni  die  ima  limino 
punto  i caratteri  assegnali  a’  nostri 
processi  di  omopatia.  K indubilalo  : 
un  gastricismo,  una  verminazioiie, 
un  deviamento  hiiioso,  una  llii>sione 
sanguigna,  ec.  tenen.'o  solo  i i'ar.it- 
leri  d' ima  condizione  eliopotica  , 
reclamano  spesso  i piu  pronti  e va- 
lidi aiuti.  Restano  sempre  inaltera- 
bili le  nostre  ragioni  patologiche. 
Ogni  oondizion  patologica , die  in 
un  sol  nmi'bo  si  riunisco,  può  essere 
in  relazione  con  le  sue  cause  e coi 
mezzi  terapeutici  die  reclama.  L'na 
paratroGu  sarà  in  rapporto  con  le 
sue  cause  remote  che  anleriormeule 
la  suscitarono , uvl  mentre  die  una 
coiicausa  interna  preilisponanle  de- 
rivata dal  temperamento  può  averle 
consociato  una  omopatia  iiarvosa. 
Le  commozioni  diiiamidu! , iugeue- 
raCe  da  questi  due  fondi  idiopatici  , 
come  non  po.ssono  suscitare  turgori 
vasrolari  e coiigeslioui  simguigiie 
da  esigere  pronte  solirazioni?  Iv 
perchè  un  errore  dietetico  o stasi 
gastriche  antecedenti  non  inmorran- 
no, lungo  1' nudamenlo  della  ma- 
lattia, l’uso  d’ un  purgativo  o li'nn 
emetico?  Consideriamo  Cuna  si||)a- 
rata  dall'  altra  siffatte  condizioni. 
iVoa  sono  unte  sos’cnui,d  dalie  ra- 
gioni cliologicu-chiik'l- ,■  •'■■’p'J" 
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sti^  ? Ora  micste  ragioni  si  perde- 
ranno percliè  in  un  solo  individuo 
ainnmiittn  coleste  condizioni  sì  sono 
accidenlalnuMile  riunite'/  l>a  natura 
non  perde  in  niussu  qucile  leggi  che 
ci  presenta  in  dettaglio. 


corso  determinato  dell’ idiopatia  stes- 
sa, e che  appurilo  per  questa  ragione 
idiiamainino  periodicilà  di  pritreisu, 
può  dirsi  anche  chimico-or<j(niic<i. 


§ 2. 


CAPITOIiO  li.  Pen'odiciltl  dinamicn. 

§ i.  L’ultimo  anello  della  «atenazione 

de’  sintomi  dinamici,  dicemmo,  pò- 
Periodi  delle  malattie.  ter  essere  la  feblire,  o il  dolore.  K 

veramente  è in  questi  due  fenomeni 
Quando  Ippocrate  significò  con  dove  più  di  freauente  il  clinico  ri- 
riimniigiiie  del  circolo  il  periodo  lì-  trova  una  manifesta  periodicità.  Vi 
siologico  della  vita,  continuò  diccn-  hanno  delle  neuralgie  apiretiche  che 
do;  Similiter  eliom  ttiorhonim  in  ritornano  ad  accessi  intervallati  non 
loto  corpore.  .\nche  allo  stato  inor-  dissimili  dalla  fehhre  t|uotidiaim  o 
hoso  è proprio  adunque  il  periodo,  terzana  inti'rmittente.  Questo  movi- 
l'i  di  fatto,  o tu  con.sideri  la  vita  mento  periodico  morboso  della  fibra 
dal  lato  del  suo  passivo  commercio  nervea  dipende  aneli’  esso  come  il 
c-ol  mondo  esteriore,  e come  in  que-  febbrile  dai  periodi  solari  ; perocché 
sto  tutto  si  compie  u periodi  , cosi  ne’  rivolgimenti  diurni  e notturni  , 
jieriodici  pure  si  fanno  i fenomeni  come  il  calorico  alternando  col  fred- 
vitali  che  ne  dipendono:  o tu  la  con-  do  , cosi  la  luce  alternando  con  le 
lideri  dal  lato  ilella  sua  forza  attiva  tenebre  imprime  un  periodo  d’a- 
o del  processo  di  vita  individuale,  e zinne  nei  moti  centrìfugtii  o ccntri- 
qui  pure  vedrai  ogni  azione  proces-  peti  del  sistema  senziente.  Gl’  inter- 
siva  tornare  a tempo  al  suo  princi-  valli  della  periodicità  dinamiiv»  non 
pio,  e ciò  che  fu  causa  mutarsi  pe-  $i  estendono  per  noi  al  di  là  dai 
riodicnmente  in  elletto,  e viceversa,  due  nictemeri;  e in  tutte  le  malat- 
L siccome  anche  lo  stato  morboso  tie  che  mostrano  la  periodicità  jiiù 
si  mostra  sempre  in  parte  passivo  lungamente  intervallata,  il  fenomeno 
ed  in  parte  attivo  , cosi  volendo  il  allora  dipende  dal  giro  che  percor- 
•linico  tener  conto  della  periodicità  cono  certi  nroeessi  interni  di  vita  . 
ne’ fenomeni  di  malattia,  è necessa-  alle  di  cui  leggi  si  piegano  i ritorni 
rio  che  sappia  rrdiirli  alle  loro  sor-  di  certi  morbi,  come  In  gotta,  l’er- 
genti e ne  conosca  i principali  ino-  pete,  l’epilessia,  ed  altrettali, 
tori , cioè  che  distingua  quelli  che 
dipendono  passivamente  dall’  nzion  § 3. 

periodica  di  certe  cause  esteriori  da 

quelli  che  partono  dalla  periodicità  Periodicità  chimico-organica. 
propria  de’  processi  attivi  di  vita. 

Quindi  emerge  che  la  periodicità  Gon  questa  esprimiamo  il  periodo 
che  si  lega  col  periodico  potere  mor-  di  durata  che  dal  loro  principio  sino 
hoso  delle  cause  esterne  non  può  es-  alla  loro  tenninazìunc  nercoiTono  i 
sere  che  del  vital  movimento  , sia  morbi  idiopatici  tutti.  Ilare  volte  di 
|ioi  che  in  questo  consi.sta  assoluta-  uno,  quasi  sempre  di  due , c al  più 
mente  la  malattia  (parariiiesie) , sia  di  tre  settennari  si  compone  nelle 
che  le  sue  alterazioni  sussistano  co-  malattie  acute  cotesto  periodo.  Esso 
ine  sintomi  d’unn  idiopatia.  Questa  determina  il  tempo  che  la  natura 
maniera  di  ncriodicita  noi  già  la  impiega,  la  mercè  di  opportune  di‘- 
thianianiino  di  parossismo  o di  nr- 1 assimilazioni  e assimilazioni,  n ri- 
rcsso , come  appartenente  al  moto  [ solvore  il  processo  d’ idiopatìa.  E. 
fehhri le  ; ma  considerata  in  generale  ' come  è tutta  spontanea  ed  attiv.i 
può  dirsi  dinamica.  L’altra  che  è questa  operazione  della  forza  medi- 
tutta attiva  e sussistente  per  sè  co- ' calrice;  così  altrettanto  necessario, 
me  r idiojiatiii , anzi  non  è che  il  ■ detenninato  e inubbreviabilc  diventa 
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il  periodo  di  lompo  ch'elln  in  detta 
operazione  peri^orre.  A’è  l’eliopuiitì 
dimimiehe  né  le  meccanico-organi- 
che hanno  questa  maniera  di  perio- 
tlicilii;  perocciié  la  loro  durata  é 
passi  \ aulente  legata  con  la  presenza 
della  causa  occasionale.  iSelle  ma- 
lattie croniche  non  vMia  periodicità 
detenninula  di  |irocesso  quando  elle 
consistono  in  una  lesione  istrumen- 
tale  d' un  tessuto;  avvegnaché  in 
tal  caso  rientrano  nella  condizione 
di  etiopatiche:  ma  fatta  eccezione  da 
questo  Caso,  la  periodicità  benché 
meno  manifesta  sussiste  in  esse  co- 
me nelle  aenle;  e direi  quasi,  che 
ciò  che  é detcnninata  periodieità 
delle  acute,  «liveiita  come  uno  sta- 
djo  d'una  più  lunga  determinata  pe- 
riodicità nelle  croniche. 

L'osservare  che  i processi  di  pa- 
ratrofia  sono  quelli  che  si  legano 
ad  un  periodo  di  durala  (luasi  sem- 
pre cronico  e lento  : l’osservare  che 
nella  età  giovanile,  ne’  temperamenti 
sanguigni,  nelle  costituzioni  sane  e 
lobuste,  la  periodicità  nel  processo 
de’  morbi  acuti  idiopatici  è sempre 
più  breve  in  proporzione  di  (|uella 
che  si  osservi  in  uno  slusso  morbo 
iielU  età  senile,  in  un  temperamento 
linfatico,  in  una  costituzione  ca- 
chetica  : l’osservare  in  soaima  che 
dove  il  processo  di  nutrizione  è più 
normale,  piu  vegeto  e più  rapido, 
ivi  pure  la  periodieità  tlel  processo 
morlioso  idiopatico  si  abbrevia , dà 
fondamento  all' induzione  che  il  pe- 
riodo di  durala  nelle  malattie  si  uni- 
formi alle  leggi  fisiologiche  del  pe- 
riodo di  tutto  intero  il  processo  di 
nutrizione. 

§ '»• 

Sidili  delle  maUillie. 

La  durata  de’  morbi,  ossia  il  pe- 
riodo del  loro  processo  idiopatico  è 
contraddistinto  da  certi  tempi,  in 
che  d’ordinario  e i sinlooii  e i modi 
d’alterazione  nel  centro  stesso  della 
idiopatia  si  annunziano  eoo  carat- 
teri diversi.  (Juesti  punti  più  nota- 
bili della  parabola  morbosa  hanno 
preso  nume  di  sUtdi’,  e d'ordinario 

ne  distinguono  tre.  Il  primo  vien 
dello  incremeiUum , il  secondo  sta- 


tus, il  terzo  decrementum.  Questa 
prima  divisione  riguarda  ì sintomi , 
e trovasi  corrispondere  ai  gratli  del 
processo  medesimo  idiopatico,  di- 
stinti dalle  scuole  in  crudità,  co- 
zioiie , e crisi.  Imperocché  o la 
malattia  presenta  per  complicazioni 
una  irregolarità  nel  suo  corso , e 
allora  non  solo  non  s’avverte  co- 
testa  corrispondenza,  ma  nemmeno 
si  é più  al  caso  di  tener  conto  pur- 
titamentc  degli  staili  infra  loro;  o 
la  malattia  corre  con  regolnrilà  il 
suo  cammino,  e allora  cole.sia  corri- 
sjiondenza  si  avvei-a;  vale  a dire  che 
I apparalo  fenomenologico  ne’  suoi 
aumenti  e deereinenli  è in  relazione 
con  le  permutazioni  molecolari  del 
misto  organico,  e con  le  sue  ten- 
denze a rislabilir’si  nel  suo  stalo  nor- 
male. Colesti  studi  in  oltre,  clic  sono 
soltanto  osservabili  nelle  nialattii' 
idiupalielie , egli  è naturale  il  de- 
durne, che  non  possono  uvercomiii- 
ciumenlo  che  con  la  idiopuliu  stessa. 
_ La  nosografia  di  tali  stadi  appar- 
tiene alla  semiotica,  e ciascuno  la 
può  vedere  diligentemente  descritta 
dal  Landré-Beauvais.  Questi  quadri 
iiosugrufici  <ii  ciascuno  studio,  che 
regolarmente  percorre  la  periodicità 
del  processo  ni  una  malattia  acuta, 
sono  stati  in  origine  desunti  dalla 
natura  stessa.  Ippocrate  li  trasse  il 
primo  da  malattie  sem|)lici,  di  fondo 
morboso  non  grave,  e lasciale  quasi 
interamente  a sé  sole.  Sapemlu  noi 
come  si  comporta  il  processo  attivo 
in  questo  e quello  stadio,  e inassì- 
mamente  nell’ticinen  della  malattia; 
misureremo  anche  il  valore  che  po- 
trà avere  contr’  essa  la  forza  inedi- 
calrice , e supremo  insieme  quando 
le  si  debbano  upprcstare  ouporlimi 
soccorsi , e quando  la  si  debba  la- 
sciare operare  da  sé  medesima.  Ol- 
treché essendo  noi  spe.ssissimo  gui- 
dati alla  induzione  dalle  compara- 
zioni, come  potremmo  conoscere  le 
cagioni  e r indole  d' un  irregolare 
complicalo  andamento  d’  una  malat- 
tia, se  non  avessimo  con  diligenza 
delineato  innanzi  alla  mente  il  mo- 
dello del  suo  corso  regolare  o onli- 
nario?  Questo  tipo  di  confronto  è 
adunque  neecssario  non  alla  diagno- 
stica soltanto,  ma  soprattutto  alla 
prognosi,  intorno  alla  quale  .«empre 
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fini  prrtprnnslici  o tprnpftutiei.  Ejrli  | dil  ezioni  di  esso  n anesta  c a riuidi  i 
coinliinerH  cosi  i fenomeni  di  simpa-  parte  do>e  si  è staiiiiila,  e imponi* 
tia  con  quelli  di  metastasi  e di  cri-  una  niiv.'iriore  ultivilà  ed  un  esame 
si:  secondo  1’ nrjrann  di' essi  inva-  piu  rigoroso  su  la  sedia  de'  farina- 
dono  ne  proffuoslidierà  l’esito,  e chi,  (juanlo  alla  loro  azione  elettiva. 
qiiHiido  pii  piovi,  epli  dai  medesimi  llu'anpiiia  reumatica  può  conihinarsi 
priiidpìì  trarrà  le  cepole  per  I’  np-  successivamente  con  una  rachinlpia 
plicazione  della  terapia  revulsiva.  lomhale  , con  una  diarrci,  e aiiciie 
■ila  ne.’  fenomeni  di  simpatia  che  dissenteria.  Onesti  diselli  centri  di 
avvengono  ne'  inorili  importa  forse  paradiapnia  sono  altrcllanie  mela- 
anche  più  il  considerare,  se  essi  non  siasi  di  dilfusioiie.  !/ eliolite  con  la 
producono  che  una  imitazione  di  pnenmonite,  la  nefrite  con  la  cistite, 
forma,  e per  conscpiieiiza  non  hanno  la  pastritc  con  reiUcritc  sussistendo 
altro  valore  che  quello  di  un  siiito-  insieme  rappresentano  altrettante 
ma;  ovvero  se  consistono  in  un  metastasi  rtopisliehe.  li'  epilessia 
nuovo  processo  mijrboso  accompa-  nervea  con  In  fatuità  o la  mania  so- 
gnatosi all'altro  pia  in  torso.  tS'el  no  due  processi  di  pai aesicsia,  com- 
prinio  caso  essi  varranno  tuli’  al  hiiiati  per  metastasi  nenea. 
più  a tener  puardinpn  il  clinico  so-  Considerando  la  melaslaid  sempre 
pra  una  tendenza  metastatica  che  come  un  processo  e min  come  un 
minaccia  la  malattia,  nnil’  epii  la  la-  semplice  siiilnma,  e non  coiifiiideiido 
scern  fare  se  di  buon  iiupurio,  la  ri-  l'edelto  metastasi  con  le  c.inse  che 
innoverà  se  di  tristo.  iSel  secondo  possono  produrlo,  credo  clic  a iiiilla 
caso  si  avrà  che  fare  con  un  secon-  si  riduca  la  calda  disputa  de’ palolo- 
pn  centro  morboso  piuUostoelié  con  phi,  se  cotesto  avveiiiini-nto  iniu  iioso 
una  simpatia,  cd  ove  questo  novello  sia  un  trasporto  d'azioni  o d'umori, 
processo  idiopatico  jirescnti  un’iii-  (luesl-i  ilu'*  elementi  dehlimio  con- 
dole diversa  dal  primo  si’ avrà  omo-  correre  insieme  per  eir*ltniire  la  me- 
patia;  e se  l' indole  è npiiale,  dovrà  tastasi,  l/alliviità  fra  i canpiamcnti 
riguardarsi  come  una  metastasi.  d’azione  delle  parti  clic  t 'iipono  it 

morlio  primitivo  con  quelle  dov  • 
<5  3.  esso  si  ripete  o si  trasloca,  deve  eom- 

tiiniirsi  con  la  medesimezza  deli  i ipn- 
Metastasi.  Ilio  lisiolopiea  c jiatolepica  deil'  u- 

more  che  tien  dietro  a ipiell'azione: 
Per  metastasi  intendo  tanto  il  o viceversa,  rumore  che  si  trasl'e- 
trusferirsi  successivo  il’  un  morboso  id.sce  o per  tiiissi.iiie  o per  assorhi- 
proeesso,  sempre  identico  a sà  stes-  melilo  neve  esser  tale  da  iiidtirrc  il 
so,  tutto  intero  dairnmi  all’altra  se-  niedesimocaiipiamenlo  d’a/ione  nella 
de  orpanica,  quanto  eziandio  il  iiiol-  parte  <love  si  fa  la  melasi. ni.  Senza 
tiplirar.si  simultaneo  de’ punti  celi-  di  che  non  vi  sarebbe  più  i h nlità  di 
trali  del  medesimo  processo  in  di-  processo,  ed  allora  la  nieta-la>i  ee-- 
ver.se  sedi  orp.iniche.  Quest'  iillìmu  serelih.',  tl.iiulo  liiopo  ad  un  r.i.ipi.i- 
mniiiera  di  metastasi  in  la  chiamo  di  mento  di  n.itiira  nella  successi  va 
di/yi/sicoie.  perocclièdiiranle  il  proees-  eondizioa  palolopica,  e as-,iimeiid  > 
so  primitivo,  serve  a dilfondere  a più  pertanto  il  carattere  di  una  me- 
Inrpa  sfera  la  malattia.  Ella  è sempre  laplnsì. 

preceihila  da  simpatia  , nè  esce  mai  \ ’ha  poi  l'altra  inmiiera  di  meta- 
dal  sistema  d’nrpani  che  per  anainpia  stasi  più  ciuniincmente  eonosciiila, 
d’oflieio  fisiolopico  simpatizzano  fra  che  avviene  dopo  che  il  locale  pro- 
di loro;  ond’ è che  tiene  sempre  la  cesso  (irimitivo  è scomparso  dalla 
stessa  natura  del  centro  primario  sua  sede  orpanica:  ed  è un  trasfe- 
morhoso.  Come  quella  che  accre-  rirsi  di  cotesto  medesimo  processo  in 
sce  la  somma  de’ morbosi  effetti  e altra  parte.  Questa  è per  noi  nieta- 
apsrrava  la  malattia,  è sempre  da  stasi  di  siiccessionc;  sepiiila  le  mede- 
teincrsi  dal  clinico.  Benché  non  siine  leppidisimpatiadelhi  prim.v,  ma 
indiiea  miilazione  essenziale  nel  a differenza  di  quella  è quasi  seni- 
metodo  terapeutico,  coiipia  però  le  pre  critica  : talora  lungi  dall’ esigere 
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inngpiior  energiii  riolla  cura  invila  | 
con  tiiUicia  ni  metodo  asi>ellalivo  : di-  | 
ininuisec  qiuisichè  sempre  il  pericolo 
della  malallia  , se  non  solo  in  que’c!i- 
si  in  die  daireslerno  , o da  iinorf^n- 
noineno  noliilead  uno  più  noliile  si 
operasse.  Lin  catarro  polmonalc  che 
SI  gitli  SII  la  vessica  urinaria:  una 
enterite  elle  scompaia  al  sorj^ere  di 
erileini  flemmonosi  alla  cute:  un  pro- 
cesso di  puralrofla  che  lasci  lil>ere 
le  interne  funzioni , depositandosi 
sotto  forme  d’edema  o di  fungo  ema- 
tode  alle  estremità,  o d’eruzione  er- 
petica su  lo  stesso  sistema  dermoi- 
de : un  processo  di  paraeslesia  ce- 
rebrale che  discenda  in  qualche  al- 
tro centro  del  sistema  nerveo,  c scio- 
gliendo il  primo  dallo  inaiiia,  desti 
nel  secondo  una  ipocoiidriasi , una 
paralisi,  sono  esempi  della  metastasi 
di  successione. 

Avverta  però  il  clinico  che  i fe- 
nomeni di  simpatia  c di  ineta.stasi . 
come  avseiigoiio  quasi  propagini  del 
centro  idiopatico  primitivo  , cosi 
possono  del  pari  derivare  da  qual- 
che processo  omopatico  col  pri- 
mo già  postosi  ili  corso.  Anzi  ta- 
lora ne  è ricco  questo , e ne  è pri- 
vo afliiUo  quello;  e se  egli  non 
avrà  heu  conosciuta  l’oinopaiia  non 
sarà  più  al  caso  di  ridurre  en- 
tro la  sfera  della  propria  funzione  i 
fenomeni  meiilovuti.  0"*-*sti  gli  sem- 
lireranno  simpatie  e metastasi  ano- 
male; ma  egli  creda  a me,  che  la  lo- 
ro anomalia  dipende  sempre  dalla  im- 
perfezione delia  diagnosi. 

fllelaptosi. 

Dalla  metaptosi  veramente  inco- 
minciano i modi  diversi  di  tenni- 
iiazinne  che  hanno  le  malattie  ; pe- 
rocché In  metastasi  successiva  nle- 
iietido  il  medesimo  processo  del  mor- 
bo che  si  trasloca  può  più  chiamarsi 
una  conlinnazioiic  di  esso,  che  modo 
di  sua  terniiiiaziuiie.  Per  mctaplosi 
noi  intendiamo  in  largo  senso  un 
trasformarsi  qualunque  della  causa 
prossima  , tanto  nella  stessa  sede  , 
come  In  snpporazione , lo  scirro,  la 
cancrena  io  che  si  trasforma  la  flo- 
goti,  quanto  fuori  di  essa,  come  al- 


lorché per  esempio  una  panidiapnia 
si  converte  in  |mratrofla,  un  morbo 
idiopatico  si  converte  in  etiopatico  , 
o questo  cambiasi  in  quello. 

Alcuno  eliopalie  meccanico-orga- 
niche, e specialmente  lineile  che  di- 
pendono (la  materie  irritanti , con- 
vertonsi  in  morbi  idiopatici  die  re- 
stano anche  dopo  espulse  le  cause  lo- 
cali , e cessata  la  locale  lesione  del 
tessuto.  Tale  è In  febbre  putrida  che 
succede  al  gastricismo , tuli  sono 
quelle  cachessie  in  che  si  converte 
la  venniiiaziono,  durabili  anche  do- 
po che  la  presenza  de'  vermi  più  non 
esiste  nel  tubo  enterico,  tale  è la  pa- 
ralisi in  die  si  converte  la  colica 
saturnina.  Come  pure  il  passaggio 
di  una  eliopatia  dinamica  in  morbo 
idiopatico  rappresenta  sempre  una 
metaptosi. 

Il  convertirsi  del  reumatismo  acu- 
to in  cronico  sotto  f4>rme  di  para- 
Irofii!  linfatica  o scorbutica  : la  pa- 
racslesia  ganglioiiica  sotto  forum  d'i- 
pocondriasi , che  é por  un  modo  di 
sncces.siniie  di  esso  reumatismo  sono 
tutte  metaptosi,  nelle  quali  può  mu- 
tarsi il  firocesso  di  pnradiapiiia.  Egli 
ha  pure  delle  conversioni  etiopati- 
che  di  vizi  istroineiitali , che  sono 
ì tumori  ossei , le  anchilosi,  c via 
dicendo. 

Tacerò  degli  esili  comuni  della  in- 
fiamniazione , e dirò  solo  delle  sue 
nietnptosi  in  maligna  ed  in  cronica. 
Io  non  creilo  di  essermi  ingannato 
quando  in  alcuni  infernù  d'angina  n 
di  peripncniiionia,  dopo  aver  solferto 
questi  inorili  come  iiihainmazioiii  le- 
gillime  ne'primi  giorni  a casa  loro, 
trasportali  sotto  le  arie  corrotte  d’iiii 
ospedale,  ho  giudicato  taluna  volta, 
per  il  cambiarsi  improvviso  della 
scena  del  mule,  o I ’migina  o lu  pe- 
ripiieumonia  degenerate  in  iii.iligne. 
So  bene  che  io  non  poteva  salvarli 
clic  sospendendo  il  metodo  antiflo- 
gistico, cd  appigliandomi  all’uso  della 
canfora.  So  bene  clic  in  simili  casi 
siinilinciitc  operavano  Baglivi.  Lan- 
cisi , Ornnt,  Sarcone  , Borsieri , ed 
altrettali;  quindi  senza  badare  alle 
contrarie  opinioni,  sostengo  che  il 
processo  di  flogosi  in  tali  incontri 
si  cangia  sostanzialmente  di  natura, 
e vuole  un  metodo  curativo  ni  lutto 
diverso  dall’uiuillogistica.  E perché 
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nUrove  dissi  ohe  la  flogosi  cronica 
(inetdptosi  dell’ Udita)  è un  processo 
lento  di  jiaratrofia  , c quindi  essen- 
zialinente  diverso  dall’  acuta  e legit- 
tima iMlimninazione,  addurrò  in  prova 
della  mia  sentenza  alcune  punde  di 
P.  Frank.  In  hac  vero  lenta  inflam- 
matione,  er  roiisis  ut  plnriinumcom- 
plicGtis  iin.icente  , romplirnta  non 
minus  mriliodo  freijiieiitur  induje- 
m«».  Sfppins  lune  diuturna  infldin- 
miilionis  roborantibux  dissipatiir  ape- 
eie»;  iltorum  vero,  quw  relajeunt  no- 
Tiu$  fapissime  imiis  et  per  uovam 
interdum  acutanuiue  inflammalionem 
excitantibm  provocnlam , bar  dissi- 
pari  affectio  olìservatur.  Interim  non 
constans  satis  bar  requla  exl,  et  in- 
terdnm  tvl  tepidis  .inl'pburciique  bol- 
neh  , vel  sednntibus  opus  est,  ac 
specificis  reinediis  ; ani  revulsa  in 
alias  partes  stimnlante  materia,  per 
artilicialia  ulcera  inedelam  obline- 
miis  II. 

Oeneralmenle  (larlando  le  succes- 
sioni del  proce.sfio  di  paratroGa  sono 
più  di  metastasi  che  di  inetaptosi,  e 
tutti  i mutamenti  idiopatici  che  suol 
fare  cotesto  processo,  d’ordinario  a 
chi  ben  li  considera,  non  sono  die 
puri  cangiamenti  di  forma  e di  sede 
organica.  Più  comune  a cotesti  mor- 
bi è la  inetaptosi  eliopatica.  Uuestn 
à pure  qualche  rara  volta  T elfetto 
dell’ azione  prontamente  mortifera 
d’un  veleno  animale  che  si  è spon- 
taneamente prodotto  dal  medesimo 
processo  di  paratroGa.  Uno  de’  prin- 
cipali di  che  la  chimica  ha  oggi  con- 
fermata la  esistenza  c l’acido  idrocia- 
nico. Il  facile  convertirsi  dell’  acido 
urico  e latteo  in  idrocianico,  i-ende  for- 
se ragione  delTupoplessia  fulminante 
nello  gotta  , e delle  morti  che  nibil 
bujusmodi  suspicante  medico  avven- 
gono nella  febbre  lattea  puerperale, 
la  quale  non  è già  sempre,  come  ta- 
luno pensa,  una  semplice  perìtoniti- 
de.  I)el  resto  la  cifosi  paralitica, 
qualche  vizio  precordiale,  sono  con- 
seguenze che  restano  come  cause 
meccaniche  di  nuovi  morbi  , miche 
dopo  cessato  il  processo  del  rachi- 
tismo. Di  pori  modo  la  paratroGa 
scrofolosa  talvolta  si  è dissipata,  la- 
sciando ingrossate  e indurite  o qual- 

4)  Epìton.  % 153. 


che  glandola  del  collo . o qualcuna 
interna  del  torace;  ì quali  vizi  istru- 
mentali  sono  rimasti  come  cause 
meccaniche  di  morbi  nervosi  indo- 
mabili , epilessia,  asma  convulsivo, 
ed  altri. 

I,’  ipotrofia  o si  converte  in  neu- 
rosi , o quando  non  si  osserva  nò 
tenijio  né  misura  trattandola  co’  nu- 
trienti, si  dissipa  mutandosi  in  feb- 
bre putrida,  eii  anche  iniiamniatorùi. 
Le  sue  inetaptosi  etiopatiche  per  lo 
più  sono  il  gastricismo,  le  conge- 
stioni, i prolassi  e le  atonie. 

Quando  le  paraestesie  o sono  du- 
rate lungamente  o sono  state  accom- 
pasnate  da  violenti  e ripetuti  pa- 
rossismi , comunque  cessino , non 
di  rado  lasciano  delle  metaptosi  idio- 
patiche o etiopatiche.  Le  più  con- 
suete fra  le  prime  sono  le  ipotrofie* 
le  paratrolie:  fra  le  seconde  se  ne  an- 
noverano moltissime,  sino  agli  aneu- 
rismi , notati  da  Boerhaave  e Lan- 
cisi come  conversioni  della  epi- 
lessia. 

Il  processo  specifico  che  governa 
i contagi  e le  febbri  intermittenti 
miasmatiche  non  è suscettibile  di 
inetaptosi  nella  sua  stessa  natura,  lo 
per  me  penso  che  tutte  le  morbose 
successioni  di  che  parlano  i pratici, 
si  delle  malattie  contagiose  acute  che 
delle  febbri  miasmatiche,  non  appar- 
tengano alla  condizione  loro  essen- 
ziale primitiva  ; ma  belisi  a quelle 
condizioni  omopatiche  che  con  es- 
se loro  si  combinano.  Le  caches- 
sie, ie  neurosi , i marasmi,  le  feb- 
bri tabide , le  llogosi  croniche  e 
i vizi  locali  organici  che  ne  resul- 
tano, dopo  cessato  il  periodo  della 
loro  azione  specifica  , secondo  me, 
sono  inetaptosi  delle  oinopatic  e non 
del  processo  speciGco.  Veggo  cUe 
queste  malattie  metaptoiche  non  con- 
servano più  i’ indole  contagio.sa  ; c 
mostrerò  nel  2.“  volume  della  mia 
storia,  che  le  successioni  delle  feb- 
bri miasmatiche  interinitlenti  non 
guariscono  sotto  l’ azione  specifica 
della  corteccia.  Finché  dura  il  con- 
tagio o il  miasma  nel  suo  periodo 
d’azione  su  rorganismo,  l’elTetto  spe- 
cilico  che  ne  resulta  è sempre  simile 
a sé  stesso.  Al  di  là  da  quel  perio- 
do cessa  completamente  il  inorlx) , 
col  cessare  insieme  della  vita  del 
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('onlii?io  c iloll’  nltivilù  peculiare 
ninrbo<a  del  iniasinn.  Tutto  ciò  che 
v'hn  di  residuo  è condizioii  morhnsa 
colmine.  Und’éihe  può  ritenersi  per 
fTiuvi;  errore  clinico  quello  di  re- 
putare i<M  te  neurosi  o cachessie , 
che  succedono  per  esempio  al  vaiolo 
e alla  scarlattina,  lullavia  mantenute 
e per  mesi  e per  anni  dalia  materia 
di  coti’sti  conlaei,  o che  irrita  i ner- 
\ i o che  si  è mescolata  col  saupue. 
tiotesti  cmilai-'i , io  dimando,  soii 
essi  vivi  o morii?  Se  vivi  , perchè 
non  si  l'iproducono,  e perchè  la  jm- 
ralisi  . r idrocefalo,  Tanasarca  che 
succedono  a tali  nirczioni  non  sono 
attaccaticci?  Se  essi  si  considerano 
come  inatcìie  animali  morte,  qual 
dilTercnza  da  queste  eda  quelle  che 
costiluiscono  le  ordinarie  malattie 
caeochimiche?  Cosi  dicasi  pure  dcj 
miasma  , che  dopo  mesi  cd  anni  si 
crede  causa  prossima  ili  quelle  fi- 
»rouie,  idropi,  asciti,  fatuità,  epiles- 
sie elle  succedono  alle  iutermiltenti 
spociliclie.  Importerebbe  assai  che 
i pratici  lissassero  il  periodo  d’atti- 
vità conlapiosa  anche  d’ alcuni  con- 
ta"i  cronici , c massimamciUc  della 
sililide;  avvcpiinchè  v’ha  ra*^inue  da 
temere  che  noi  spesse  volle  non  ci 
avvolv'iamo  nel  medesimo  errore  di 
sopra  avvertito,  reputando  cioè  jicr 
siliiilici  veterani  certi  che  prohahil- 
mcnte  non  sono  alFetti  che  di  cnnin- 
iii  procC"i  di  paratroiìa,  e ijuando 
questi  alihi.ino  mai  ceiluto  all  uso  di 
comuni  làrmaclii.  andar  poi  millan- 
tando ciie  la  sililide  si  cura  andie 
senza  mcmtrio. 

?l]a  ritornando  alla  metaptnsi.cliìu- 
derento  ijiie.slo  aiyoinenlo  con  le  me- 
ilesiine  avvertenze  coti  die  terini- 
lianuno  il  rapitolo  precedente.  (;ioè 
che  la  conversione  può  tanto  appar- 
tenere al  processo  idiopatico  quoiito 
all’ oiiiopatico  in  una  stessa  malat- 
tia; e che  l’idiopatia  può  essersi  com- 
pletamente risoluta,  c i morbi  po- 
stumi doversi  risj.’unniare  o come 
continuazione  del  periodo  del  pro- 
cesso omopatico  .suscitatosi  tardi 
nella  malattia,  o come  inetaplosi  di 
que*U)  processo  medesimo. 


C.4.P1TOLO  IN. 

s *• 

Della  crisi. 

I,’a(1inilà  llsiolostica  su  la  quale 
noi  l'ondammo  i rapporti  della  causa 
remota  con  la  prossima,  non  sarclihc 
quei  principio  supremo  c doliiiìtivo 
di  tutta  l.a  dottrina  dello  stato  mor- 
boso. se  non  conducesse  insieme  alle 
iejrpi  delle  terminazioni  critiche  de 
morbi;  ovvero  se  queste  terminazio- 
ni sporilauee,  particolari  a questo  e. 
ipiel  cenere  di  morbi,  non  ricomlu- 
cessero  al  principio  ileirahìnità  li- 
siolofrica.  K perchè  i sommi  capi 
d' una  terapia  ^tencrale  die  voglia 
partire  dall  einpirisino  noti  furono, 
non  sono,  nè  possono  altro  esser  mai 
che  imitazioni  di  colesti  modi  con 
che  le  malattie  hanno  sponlanea- 
menle  mostralo  di  giudicarsi,  quindi 
se  queste  ultronee  giudicazioni  cor- 
rispondono a!  ritrovalo  principio, 
lincile  i sommi  capi  d una  terapia 
genernle  debbono  es.sere  con  lui  in- 
dissolubilmente connessi. 

iVon  si  possono  guarire  le  lualal- 
lie  con  i soccorsi  dcirarte  (diceva 
(ìraiit , proponendosi  a guida  della 
sua  pratica  rassionia  d’ uno  de  più 
ragguardevoli  medici  anliclii  ) se 
prima  non  si  conosce  in  qual  modo 
da  sé  stesse  liniscoiio , quando  sono 
abbandonale  ai  soii  sforzi  della  na- 
tura. Onesti  modi  di  termiiiazione 
che  tengono  le  funzioni  (irimiln e , 
allorché  sono  d'nim  maniera  o d’uii 
altra  perlnrliale  da  questa  o quella 
causa  remota  , si  associano  subito 
nella  mente  del  clinico  con  quella 
elas.se  di  rimedi,  elio  secondo  la  loro 
facoltà  elettiva  più  corri.«poudono 
alla  funzione  jwrtuibata,  e al  modo 
con  che  questo  perturbamento  la- 
scialo a sè  stesso  ha  preseulalo  esem- 
pi di  giudicarsi.  Dalruniqnc  di  que- 
sti princìpii  empiriri  e razionali  par- 
te la  diagnosi,  il  piano  ruralivo^  e 
spesso  ancora  la  (U’ognosi  tutta  lu- 
terà del  inorilo  che  si  ha  a irallnre. 
Il  giudizio  che  si  traggo  dalfazione 
de’ rimedi,  e dall’ aspettare  che  que* 
sta  si  trovi  in  corrispondenza  co  sin- 
tomi e con  In  causa,  è un  giudizio 
pieno  d’nmbiguilà;  mentre  dalla  »om- 
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ma  (Je?li  cffatli  (Pun  rimcilio  si  dee  un  pretesto  per  isolare  nfTatto  i! 
sempre  sottrarre  quella  delle  forze  miirbo  da  (jiialunqiie  le{r<?e  di  rap- 
natiirnli  dell' org^niiisino  per  le  quali  porto  vitale,  e modellarlo  per  coii- 
talvolta,  più  elle  pel  rimedio,  si  ri-  sep’uenza  o sempre  n priori , o,  vo- 
solve  lamulatlia:  c come  tutto  del-  lendo  fujrg'ire  questo  errore,  po- 
l’arte  iiiiittosincliè  della  natura  non  lere  spai*jrere  da  per  tutto  il  liiijo 
disciiopre,  né  correjtpte  mai  i vizi  dello  specilirismo.  Aiilla  ciò  ostante 
di  quella,  il  canone  adunque  della  questi  medesimi  ti  parlano  poi  di 
rorrispondeiizn  fra  causa,  sintomi  e forza  medieatriee  e di  crisi.  Tanto 
rimedi,  appo"f?ÌHto  al  solo  ff/v/o»ieiifo  ò vero  die,  a infilzare  molti  arf'o- 
tir.lk  (,r(\ueìc.  è il  piu  fallace’  canone  menti  nelle  loro  patolofrie  , certi 
clinico  clic  si  conosca.  Successione  rapsodi  non  hanno  altro  consiglie- 
e corrispondenza  di  fenomeni  sono  ro  die  roso, 

cose  assai  diverse,  come  riiversis-  Ippocrute  non  assepuiò  altra  caii- 
sime  sono  fra  loro  in  tiilla  la  un-  sa  alla  crisi  che  la  forza  iiicdicatri- 
tcira  le  rafrioni  di  tempo  e (pidle  di  re  della  natura.  \é  si  può  a parer 
aflìiiità.  Al  letto  dell’ iiiferimi,  per  il  mio  derivarlo  da  altra  sorbente.  ÌS'oii 
proiilo  adattamento  de'uiezzi  ai  lini,  f*ià  sideldie  intendere  die  cotesla  forza 
non  v lin  altro  canone  che  quello  di  sia  un  nuovo  adente  che  sorue  per 
corrispondenza  fra  la  causa  remota  effetto  della  malalliii  ; essa  é ì.i  iiie- 
e la  futizioiie  che  é con  essa  inlisio-  desima  forza  conservativa  che  re|T"e 
iodica  nninilà,  e le  maniere  spon-  la  vil.a,  epperò  resulta  dai  poteri 
tniiee  ili  crisi  che  tiene  (|uesla  fini-  superstiti  hsiolosid  die  coesistono 
zioiie  perlurlinta,  rimossa  alle  sue  con  lo  stato  moriioso.  O'iesli  poteri 
attività  naturali.  Ouiiidi  parte  la  co-  n partono  dal  medesimo  sistema 
frniziniie  del  (Tenere  della  malattia  ; orfranico,  in  alcun  l.ito  del  quale  si 
e il  rapporto  Ira  questo  e le  speri-  b staliilìto  il  centro  iiiorhoso,  ov- 
mentate  azioni  elettive  (imitatrici  di  vero  da  altri  sistemi  che  la  forza 
quelle  crisi  spontanee)  dell' una  o i conservativa  poiifra  in  siner(;ia  per 
dpll’altra  classe  ili  rimedi,  diventa  un  jil  line  della  crisi  ; (|uando  quel  pri- 
criterio  anteriore  alla  scelta  e di’ti-  ino  soprallàlto  dalia  dirùisione  del 
so  di  questi.  processo  morboso  ha  perduta  1’ at- 

titudine a tpieslo  line  medesimo. 

§ 2.  Nel  primo  caso  si  ha  una  maniera 

di  crisi  che  noi  dieiaino  (limlhi,  per- 
Siijiiificntn  della  crisi.  che  si  opera  entro  la  sfera  delle 

modalità  conservative  che  rejr'.roiiu 
Avendo  noi  dichiarato  come  me- da  l'unzione  corrispondente  nello 
tastasi  o metaplosi  (|naiunqne  sue-  stato  di  salute.  iXel  secondo  caso  la 
cessione  o conversione  patologica,  crisi  la  dicininn  imiirctta , |)erclié 
per  la  quale  una  malattia  si  eainliia  si  opera  dalle  modalità  di  recipro- 
in  un' altra,  quei  mutamenti  del  eanza  conservativa  che  ha  una  fun- 
proecsso  morboso  che  ritornano  qne-  zione  su  l’ altra, 
sta  in  salute  chimniamo  crisi  o giii- 

dienzione.  La  giudicazione  ne'murbi  ^ 3. 

è tutta  della  natura  i|uandii  il  mor-  | 

bo  è laseintu  a sé  stesso;  è in  parte  Caralleri  di  (iffinitd  fra  la  crisi  e 
della  nalur.i,  in  (iurte  terajtenlica  il  procedo  morboso. 
quando  è trattalo  convenevolmen- 
te, (jnindi  se  v'  ha  un  non  so  Egli  è nella  crisi  diretta  dove  sì 
che  di  vivo  , v’  ha  insieme  ancora  osserva  T aflìnilà  fisiologica  tra  il 
un  non  so  che  di  tìsioiogico  in  qua-  fenomeno  crisi  e il  sommo  genere 
Innqne  j'rncesso  morboso,  (jnelli  della  malattia.  X questo  limi  però 
che  negiiiio  la  persistenza  di  questo  è mestieri  avere  dinanzi  alia  mente 
legame  tisioingicn  e patologico  nelle  tutta  I’  estensione  de'  rapporti  ana- 
midatlie,  io  credo  che  parlino  più  tornici  del  sistema  incaricato  di 
di  morte  clic  di  stato  morboso , una  delle  tre  principali  runzioni 
se  pure  colestu  negativa  non  è di  vita,  che  Irovaiisi  in  istillo  inor- 
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hnso:  c qunslo  per  mcUore  in  cor- 
rispnndenz»  la  ioealiln  dell’ orj^ano 
eserelore  eoi  coiilro  palcilojric.o.  Di 
(ifii  ò inesueri  conoscere  il  fluido 
prlncipalinenlc  inlcressato  nel  pro- 
cesso morboso;  e questo  per  inellere 
in  corrispondenza  la  qualità  escre- 
mentizia della  crisi  con  la  natura 
del  medesimo  processo. 

Gli  or^iani  uropoietici,  la  mucosa 
;;aslro-eiitericu,  quella  delle  vie  ae- 
ree, r or^'ano  dermoide  come  esa- 
lante, le  membrane  ariieolari,  le  va- 
plne  lendinose  de’niuscoli,  lutto  sim- 
patizza insieme  nelle  pnradiapiiw  ; 
e perclu'  queste  considerate  come 
afiezioni  reumatiche  consistono  sem- 
pre nell’ umor  Iraspirabile  riper- 
cosso, le  crisi  relative  a colesto 
sommo  penere  si  compiranno  prin- 
cipalmente per  sudori  o per  urine, 
per  escreato  mucoso  dalle  narici  o 
dalla  trachea  0 dallo  stomaco  o dalle 
intestina.  La  natura  dell’  umor  cri- 
tico esci-emenlizio  è sempre  per  la 
mappinr  parte  sierosa  o mueosa. 

INelle  iiifiammasioiii  si  trova  aflì- 
nìtà  fra  la  crisi  c l’ idiopatia , non 
tanto  nel  luogo  dove  questa  si  com- 
>ie,  quanto  mugpiormcnle  nella  qna- 
ità  ilei  fluido  che  per  la  crisi  si 
espelle.  Constando  l*-inlìammazione 
di  locale  processo  nutritivo  accre- 
sciuto per  la  flussion  capillare  arte- 
riosa, quindi  è rhe  l’ emorragie,  o 
le  evacuazioni  purulente  in  che  si 
mostra  dal  pcpasmo  disuiolta  l'iper- 
plaslica  forma  del  sangue,  sono  i 
più  consueti  mezzi,  se  non  i soli 
onde  la  natura  medicatrice  giudica 
completainente  una  llogosi.  L assor- 
bimento venoso  della  parte  iperpla- 
stica  del  sangue,  dal  centro  del  pro- 
cesso innammatiirio,  (>  da  riguardar- 
si come  il  principio  della  crisi  pro- 
pria delle  inlìuminiizioni,  e come  la 
causa  della  presenza  della  cofeiiiut 
nel  sangue  estratto.  Cosicché  la  co- 
tenna per  noi  non  annunzia,  e non 
è che  una  metastasi  critica.  Il  ri- 
uardarlu  in  lui  modo  rende  ragione 
i tutte  le  sue  stravaganze,  le  asse- 
gna quel  giusto  valore  terapeutico 
eh’  ella  debile  avere  nelle  inaluttie 
inflanimaloi'ie,  e fu  intendere  la  for- 
za d'una  massima  clinica  di  Baglivi 
e.  Lancisi  , i quali  tenevano  nelle 
forti  inlìammazioui  di  miglior  pro- 


gnostico la  molla  cotenna,  che  la 
sua  teiuiità  o mancanza. 

ÌNè  il  processo  di  paratrofia,  co- 
munque corra  d’ordinario  in  modo 
cronico  e lento,  manca  delle  sue  ma- 
niere ilirelle  di  crisi;  benché  anche 
in  esso  dehhaii  queste  ricercarsi  neiln 
qiialilà  dell’ umore  o depositalo  nel 
tessuto  cellulare  in  maniera  che  la 
funzione  rientri  sotto  le  leggi  iior- 
inali  tìsiologiclie,  o espulso  alTatto 
dall’  organismo.  Il  vomito  di  bile 
acre  porracea,  e l’ittero  critico  del- 
le febbri  putride  con  discrasia  bi- 
liosa, o la  petecchia  eeeliiiiioliea,  le 
afte,  i deeuliiti  cangrenosi , le  eva- 
cuazioni sepliche  e copiose  dell’  al- 
vo, giiidieuno  per  lo  più  completa- 
mente i processi  acuti  di  paratrolia. 
l’er  i medesimi  mezzi  spesse  volle 
si  giudicano  anche  i eroniei.  Hanno 
queste  uiauiere  di  crisi  il  carattere 
ili  corrispondenza  con  la  causa  pros- 
sima, nella  natura  septira  dell’  umo- 
re depositato  o evacinito. 

Ogni  iiiorhoso  processo  che  è su- 
scellibile  di  metastasi  successiva  è 
anche  suscettibile  ili  crisi;  ogni  fun- 
zione che  si  eserciti  entro  la  sfera 
■li  un  sistema  con  caratteri  propri 
e distinti  è siiseeUihile  di  sciogliersi 
dal  processo  morboso  con  una  crisi 
diretta.  Quindi  si  può  dedurne  che 
lincile  il  processo  di  paraeflcsia 
debbe  avere  la  sua  maniera  diretta 
di  giiidicazioiie.  Qiiaiilu  alle  meta- 
stasi iiervee,  come  fatti,  si  possono 
consultare  Ippocratc  , Koderigo  da 
Castro, Giamiella,  Lorry,  c fra  i neu- 
roioghi. Tissot  e qualche  altro  mo- 
derno. Ma  le  osservazioni  elie  mo- 
strino la  crisi  assoluta  e diretta  delle 
neurosi,  oltre  all’  essere  scarse  di 
numero  non  inspirano  molla  fidu- 
cia, perché  finora  non  si  ha  una  dot- 
trina patologica  ben  fondata  su  co- 
teste  malattie.  Oltre  cliè  spesso  è 
erroneo  il  giudìzio  che  si  fa  dell’e- 
vaciiazioni  crilielie  d’  una  neurosi , 
perché  non  si  è bone  determinala  la 
natura  del  processo  che  la  governa. 
Si  dico  per  esempio  la  ricomparsa 
de’ lochi,  de’ mestrui,  d’ un  erpete 
retropiilso  ha  guarito  una  monoina- 
iiiu,  un  isterismo,  una  ipoeondriasi. 
senza  riflettere  che  queste  alfezioni 
potevano  consistere  in  semplici  for- 
me nervose  luaiitcìiute  da  un  pru- 
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ti'fVn  dì  piiratroGa,  col  quale  solo, 
e nuli  con  la  neurosi,  si  troverebbe- 
ro in  corrispondenza  coleste  evacun- 
itoni.  La  patulopin  delle  malattie 
nervose  è sparsa  d"  immense  lacune; 
ed  una  delle  più  deplorabili  è quella 
delle  loro  crisi.  (Jtiando  imprende- 
ranno a trattare  delle  umane  pas- 
sioni e del  loro  avvicendarsi  non  i 
semplici  raccoplitori  di  Tavolette  su 
questo  argomento,  nè  i superGciali 
sensualisti , ma  i medici  lilosofl,  i 
veri  metarisici  profondi  investigatori 
delle  leggi  della  umana  natura  com- 
binale con  quelle  della  puro 
quando  i clinici  si  saranno  fatti  più 
attenti  e delicati  osservataci  di  certi 
fenomeni  co'  quali  non  solo)  parossi- 
smi di  alcune  neurosi,  ma  il  loro  pro- 
cesso medesimo  si  osserva  talvolta 
disciogliersi,  quali  sono  il  pianto, 
il  riso,  certe  novelle  simpatie  o an- 
tipatie morali,  certe  novelle  orga- 
niche appetenze,  il  pervigilio,  il  son- 
no, alcuni  sogni , lo  sbudigliai'e  , lo 
stiracchiarsi , lo  stnrnutiré  , il  sin- 
ghiozzare , ed  altri  simili;  quando 
abili  sperimentatori  si  saranno  assi- 
curali dell’eccrisi  di  qualche  prin- 
cipio imponderabile,  come  causa  del 
la  cessazione  di  alcune  neurosi;  la 
dottrina  delle  giiidicnzinni  di  queste 
malattie  potrà  alloro  fermarsi  sopra 
fatti  bene  osservali . ossia  sopra  im 
sicuro  fondamento  empirico.  Intanto 
ad  eccitare  cuieslo  spirito  di  ricei'che 
valgano  le  <liie  proposizioni  con  che 
incominriainino  (piesto  (laragrafo,  le 
quali  conducono  a niiesta  tei'za  ; 
aloè  che  le  pafdvslesie  debbono  avere 
le  loro  crisi  dirette,  come  qualunque 
alti-o  processo  morboso. 

Per  le  quali  cose  s’ intende  come 
la  crisi  diretta  voglia  essere  riguar- 
data sotto  due  aspetti  ; cioè  in  quanto 
alia  loculita  fisiologica,  e in  «jiianto 
all’  indole  dell’  iiinure  o della  ma- 
teria escrementizia.  Perocché  la  na- 
tura si  Vale  talora  d’ un  medesimo 
meato  escretorio  per  espellere  nell» 
eriii  mialilii  diverse  di  materia  mor- 
bosa. Un’  aifezione  reumatica  di  pet- 
to, per  esempio,  può  giudicarsi  o 
per  espettorazione  o per  urine  del 
.pori  che  una  pneumonite;  ma  nel 
primo  morbo,  se  è semplice,  l' espet- 
torazione non  avrà  il  carotiere  che 
di  mucosa,  le  urine  presenteranno 


lina  simile  ipostasi;  nei  secondo  oaso 
i’espelluraziune  critica  sarà  puru- 
lenta, e tale  sarà  pure  l’ipusta.i 
delle  urine.  Oiiindi  parte  il  dover.? 
che  al  clinico  incombe  di  fermarsi 
con  l’osservazione  su  coleste  diverse 
qualità  delle  materie  escremeiilizie, 
non  tanto  per  conoscere  se  elle  pre- 
sentano caratteri  critici  e si  troviti  > 
in  rapporto  con  gli  staili  di  pepasiuo 
ne’  inurbi,  ma  per  ciiidicare  eziandio 
se  presentano  quelli  di  crisi  diretln, 
e stiano  in  corrispondenza  col  som- 
ino  genere  cui  appartiene  l’ idio- 
patia. 

Fin  qui  della  crisi  ne’ morbi  idio- 

{ latici  semplici  e comuni.  >'e’  mor- 
ii idiopatici  comuni  complicali  con 
omopalia , doppia  è la  crisi,  appar- 
tenente cioè  ad  ambedue  i combinati 
processi.  Se  il  meato  escretorio  pel 
quale,  l’ una  e l’altra  si  compie  è 
(liverso,  se  avvengono  in  tempi  di- 
stinti, un  eliologista  potrà  facilmente 
ridurle  ai  rapporti  d’alTinilù  co’  ri- 
spellivi  centri  patologici.  (Juanilo 
però  si  compiano  per  la  stessa  via  e 
contemporaneamente,  il  trovare  eu- 
testi  rapporti  è sempre  difiìcilv  . 
spesso  anche  impossibile.  Epperò  in 
questi  casi  basterà  al  clinico  il  sem- 
plice valore  empirico  della  crisi.  l,e 
malattie  specificlie,  come  iditipulìcbe 
anch’psse,  debbono  avere  una  crisi, 
illa  i mudi  con  che  si  giudicano  ìii- 
Irinsecamenle,  e i caratteri  di  reki- 
zione  tra  i detti  modi  e il  loro  pro- 
cesso , ne  souii  altrettanto  occulti 
come  la  loro  essenziul  natura  iiiede- 
siiiii'i.  l.e  crisi  comuni  che  accompa- 
gnano gli  ultimi  stadi  di  cotesti 
morbi  forse  non  appartengono  che 
alle  omopatie. 


Della  crisi  veli’  etiopalie. 

I/etiopalic  mcccunico-organiclie , 
o dipendono  da  vizio  islruinentalw 
o dnirazion  meccanica  di  potenze 
avventizie,  sono  di  loro  natura  sem- 
pre acriliche  , come  malattie  senza 
processo;  e se  hanno  crisi,  queste 
opparteiigoiio  o alle  loro  omop,ttie 
o alle  loro  metaplosi.  Le  eliopatio 
dinamiche  aneli’ esse  acriliche  Giii- 
seono  sempre  per  lisi , cioè  senza 
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verut\  processo  di  critico  eluhoni- 
zione,  rimetlendnsi  sollìiiilo  in  eqni- 
lilirio  i viliili  innvimeiili. 

Ma  ccrli  leitonieni  escretori  che 
alcuni  pur  cliianiam)  crisi,  e die  si 
affncciiiiio  dopo  disciolta  una  clio- 
luitiii,  ci  coiiiUicono  tpii  a risolvere 
fi)  questione  p;Uolo"ica,  iipitiitii  sem- 
pre inViiiiiiim'iUe  fuioni,  dell’  essere 
cioè  111  crisi  o cfiiisa  od  elfritn  della 
I essiizioiie  ileiln  uialHttiu.  K il  modo 
di  csistei  e di  questo;  è un’ analisi 
esalta  dei  sinlonii  che  ne  aeeoinpa- 
;j;nano  i'  oiulainento  e la  terininazio- 
ne  che  ilccider  dehliono  la  lesi.  Se 
In  iiialattìa  esiste  il)  un  inoilu  idio- 
patico la  crisi  è op-oor  musa  della 
cessazione  del  inorilo.  Si  eppone, 
die  la  condizi"!!  jiatolopica  finché 
sus.sisle  soaperule  certe  escrezioni  : 
cessata  che  è quella  le  escrezioni  si 
ristaliilisc.ono,  e questo  ristaiiiliiiieii- 
lo  assume  suhitu  un  enraitcre  di 
crisi,  ma  è seiniire  l’c/iétlo  d'un 
inorilo  clic  c pia  disciolln.  Kispondo, 
che  durante  il  corso  d’ima  inalaUia 
iieiita,  poniamola  di  ((ual.slsia  condi- 
zione , rare  lolte  mi  avviene  di  ve- 
dere elle  più  o meno  opni  "ionio  i 
miei  malati  non  sudino,  non  uriiiinu, 
non  cspellorino  , non  enicuino  il 
ventre.  Ilunque  la  xoxpri/tfoiie  di  sif- 
falle  escrezioni  nella  inassiaia  parte 
de’  casi  non  è vera.  Ma  perche,  ad 
onta  della  loro  presenza,  la  malattia 
tuttavia  corre  il  suo  periodo  y Per- 
chè nè  quei  sudori,  nè  quelle  urine, 
nè  quelle  alvine  cvucunzioni  portano 
con  sé  que' caratteri  di  depiiruzione 
morbosa,,  clic  sola  nelle  malattie  idio- 
patiche può  esser  causa  della  cessa- 
zione del  loro  proresso. 

]>a  cosa  passa  altrimenti  trallaii- 
dusi  di  molili  ctiopalici.  Una  cuin- 
moziuiie  dinamica  è atlissiniu  a te- 
nere sospesa  una  escrezione  la  quale, 
allorché  il  tumulto  de’  vitali  iiiovi- 
menli  sì  è rimesso  in  ealiini,  in  nor- 
mali tn,  cioè  quando  In  malattia  si  è 
dileguala  . 1‘  escrezione  riapparisce, 
for>e  andie  piu  ciqiiosa  , mentendo 
niiu  crisi.  K questa  è ((lidia  sola 
maniera  di  crisi,  se  così  piime  cliia- 
marla,  che  è eosianieniente  I'  cll'elto 
de^a  cessazione  dello  stato  morhoso. 
Dunque  ne’  morbi  ùliopalici  è causa, 
iiepìi  eliapalici  è i’ cjfeUu  del  tej  - 
iiiiiie  delf  i uvd.’.ltia.  > 


Onesti  sono  i soli  punti,  s io  non 
m’ insalino,  della  dollriiia  iinoi-n  em- 
pirica della  crisi,  dai  (piali  deve  par- 
tire r analisi  (latolopica  (>er  esser 
condotta  a priiicipii  induttivi  che, 
concordando  con  quelli  delia  quid- 
diià  dei  morbi  e delle  cause  loro, 
guidino  insieme  (ler  I’  imitazione 
della  iialtira  ai  sommi  capi  di  una 
terapia  generale. 

C.\P1T()L()  V. 

S u 

Velia  cauvalesccMsa. 

Se  il  dinico  abbia  ben  collo  nella 
diagnosi  d' una  niuiaUia,  tu  il  cono- 
scerai d.il  modo  con  die  egli  go- 
verna lo  stalo  di  convalescenza. 
Molte  sono  le  avvertenze  die  deb- 
bonsi  avere  in  questa  coiulìzione 
lunbigiia  dell’  orgaiiisnio  , die  tiene 
come  il  mezzo  ira  lo  stalo  morboso 
e la  salute;  né  è la  sola  debolezza 
che  suole  accoinpagiiarsi  a lei  ^ e 
(ler  conseguenza  non  è uno  solo  né 
sempre  il  medesimo  il  modo  di  go- 
vernarln.  StcìK  tiiim  iti  <iuoil  imi 
coiiualescfnliiim  ijeneri  vratlpsl,  al- 
teri veueno  est.  (Pesdiel).  fvi  con- 
viene intiiiianieiile  conoscere  come 
e da  (jiial  parte  riprender  debba 
rorgaiiismn  lo  stalo  di  sanità,  e 
quanto  e come  vi  cooperino  le  fun- 
zioni die  non  sono  stale  principal- 
mente interes.sate  nell’ anteriore  pro- 
cesso di  malattia.  Da  ciò  si  desume 
il  criterio  « di  lasciar  lutto  operare 
a essa  natura , e solo  attendere  a 
tener  lontano  nuove  cause  morbose, 
ovvero  di  conliiiuarc  a prestarle  al- 
cuno aiuto.  Tanto  adiini(ue  (ler  co- 
noscere se  si  debba  agire  o non  agi- 
re, quanto  per  saficre  come  si  debba 
agire,  la  cutemizioiie  de'crileri  elio- 
logici  che  valsero  a deleriniimre  il 
carattere  della  malattia  non  dee  esser 
mai  interrotta  sino  al  pcrlctto  ri- 
stabilimentn  della  sanità:  perocché 
forse  non  s' iiigiiiiiierebhe  chi  cliia- 
inasse  la  convalescenza  un  placido 
discenderò  della  crisi  dal  sommo 
(Ielle  sue  attività , e un  deerescers 
proporzionato  di  queste  ullività  me 
desirne  sino  al  piirito  in  che  si  toC' 
'caiio  con  !.o  salute. 
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S 2. 

Della  rafjiou  cliiiiva  nella  convale- 
scenza. 

li  perchè  i poteri  die  proiiiovono 
il  processo  critico  o pHctono  dui  nie- 
desiuio  sistema  in  che  è riposta  In 
località  uioi'bosa,  o «ptesto  ineilesimoj 
sistema  chiamo  in  soccorso  a quel  i 
line  i poteri  ile^li  nllri  ; gli  dlelli  I 
(li  (pieste  azioni  rimangono  quasiché  i 
Sempre  nello  .stalo  di  convalescenza.  | 
A conoscere  la  natura  de’ quali  e al 
saperli  ril'erire  alle  loro  cause , il 
ragionamento  clinico  deve  sempre  | 
tenersi  rermo  nei  rajqtorti  fra  la  | 
causa  remota  e la  l'unzione  organica, 
il  di  cui  perlurhumenlo  ne  costituiva 
la  condizion  principale:  deve  aver 
presente  l’estensione  inetnslalica  di 
«lueslo  perturbameulo  medesimo  , 
onde  sapere  se  a risolverlo  per  crisi  ' 
fu  mestieri  alla  natura  medicalrice! 
de!  soccorso  di  altri  poteri  organici, 
fuori  della  sfera  della  funzione  pri- 
mitivamente perturbala:  deve  avere 
conti  appesato  esattamente  l' inlen-  j 
sitò  della  crisi  con  quella  del  inor-i 
boso  processo,  e piu  la  corrispon- 
denza lìsiologica  <lel  meato  escrelorio  ' 
pel  quale  essa  crisi  si  effelluò,  ov- j 
vero  le  relazioni  patologielie  fra  ; 
l’indole  del  processo  e gii  umori  ■ 
evacuati  : deve  riportarsi  col  pere  i 
siero  non  solo  al  carattere  dell’ orno-} 
palla  che  il  morbo  principale  potè 
offerirgli,  ma  eziandio  al  tempo  in 
che  ella  si  suscitò  , e al  modo  con 
che  a neh' essa  potè  giudicarsi;  deve 
in  line  rimembrare  tutti  i mezzi 
teru]>eutici  adoperati  , e se  questi 
tennero  qualità  e misura  sempre 
corrispondente  ni  genere  e ali’  in- 
tensità della  malattia.  Senza  di  que- 
sto quadro  nosograliro  completo  di 
tutta  la  malattia  anteriore,  dalle  cau- 
se sino  a' suoi  modi  di  lernilunzione, 
non  si  può  mai  conoseere  tutto  ciò 
che  Ila  con  seco  la  convali'seenza,  e 
(|iianto  e perchè  ella  disli  ancora 
dalla  perfetta  salute,  e quando- e co- 
me questo  stato  si  dehim  dal  clinico 
governare.  " 


■(  . ' .r.  :■  .1 

J'tjjl.'f  I \fl-.llii'  / .1  l.'L,  . J j' 


Prima  che  compiasi  il  periodo  di 
convalescenza  sogliono  talora  gl' in- 
fermi ricadere  nell’anlerior  mnlat- 
tifi;  recidive  chiamano  i patologhi 
questi  avvenimenti.  Come  il  Jicr- 
felto  governo  della  convale.seeiiza  le 
allontana  , del  pari  la  perlidta  co- 
gnizione di  questo  stalo  ne  disvela 
le  cagioni  e la  natura,  ([uaiid'  esse 
avvengano.  Kislaidlila  che  è eomple- 
lamonle  la  sanità,  quando  dopo  piu 
o men  lungo  intervallo  avvetiga  l.i 
riproduzione  d’ alcuna  imdaltia  si- 
mile all’  ultima  soll'erla,  que.sia  non 
avendo  più  di  neeessilà  vernila  di- 
petidenza  didlo  stato  di  convaicscen- 
za , perocché  tra  ijiiesta  e il  nuovo 
morbo  v’  è stalo  l intervallo  di  sa- 
lute, dal  tenerlo  per  recidivo,  0 per 
morbo  che  si  affacci  la  iirima  volta, 
nessun  cambiamento  necessario  cre- 
diamo elle  ne  risulti  alta  ragion  rli- 
niea,  Fpperò  noi  non  ammettiamo 
altre  recidive,  se  non  quelle  che  av- 
vengono lungo  la  eonvidescen/.a,  or- 
dinari effelti  del  imd  governo  di 
questa,  l'tiìiam  vero  hos  liiniles  con- 
valcscfiitium  aijnosrereiU  perindci 
Sdì  ifisa  inediroruin  liinc  inde  ex 
culpa  quam  siepe  non  i'donun  pcr- 
verlilur  conditio!  el  qiiuin  frequen- 
ler  ex  morbo  crepi  ns,  ea  ipso  u ma- 
ini, qnir  vilip  servamlie  causa  mi 
miteros  exlnndilur , per  murlis  de- 
ferlur  prweipilia  ! 1 ) 

8 4. 

Kccidioe  spontanee. 

Chi  è adusato  alla  cura  de'  inoidii, 
e specialnieiite  quegli  che  lien  die- 
tro con  occhio  ulteiilissimo  a certe 
convalescenze  ili  che  vegga  non  bene 
dissipate  quelle  interne  engioiii,  per 
cui  i nrmonia  tra  i primi  aiti  di  vita 
non  è ancora  risorta,  ne  i processi 
vitali  sivn  tornati  in  quella  confluen- 
za reciproca  nella  quale  è-  riposta 
la  unita  dotiti  euspiraziona  organica, 
avrà  veduto  ancora  talvolta  riiia- 
sceix’  spom.vneanieiile  ttn  conato  moi  • 

1)  Frani'.  De  conral.  coiiJiiiung  iimukIs. 
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l)Oso,  rhc  se  è al)baiiilonato  a sè  stes- 
sei non  inostru  oltru  tenJciiKa  che 
ultimare  una  operazione  lasciata , 
per  immeo  iti  forze  e iriiinti  tera- 
peatiei,  come  in  sospeso  al  termine 
uritico  ilell’anterior  malallio.  Guai 
a qiie' clinici  die,  non  sapendo  rav- 
visare in  tali  fenomeni  uno  sforzo 
salutevole  e prodnUivo  di  nuove 
evacuazioni,  temendolo  come  nuovo 
morbo  gli  si  opponessero  coi  vio- 
lenti mezzi  deir  arte.  Oneste  reri- 
iiive  die  io  cliiaino  $ptiiilaiiee  , ove 
Meno  ben  CHiiosciiite , e delle  quali 
nessun  clinico  vorrà  conlrastarmì 
l’esistenza,  è mestieri  il  più  spesso 
lasciarle  tolte  alla  natura.  Esse  de- 
vono essere  riguardale  come  altret- 
tante ripetizioni  di  fenomeni  critici, 
quando  la  crisi  anteriore  non  è ba- 
stata alili  completa  soluzione  e di- 
retta d’  un  processo  idiopatico. 

CAPITOLO  VI. 

8 L 

JA'lla  viarie. 

Diciamo  da  ultimo  di  costei  , in 
clic  suole  riposarsi  la  nostra  inferina 
natura. 

Lieta  no,  «m  nìcuru 
Villi'  aulico  dolor.  | 

G.  LkopaRDI. 

Per  ogni  dove  nella  iiiuleria  v’  è 
ini  principio  d' attività  : questa  coni-  I 
bina  e diseioglie  ie  furmazioiii , e 
alterna  cosi  la  vita  con  la  niurle. 
Ogni  formazione  ha  iinn  parte  di 
quella  forza  conservativa  che  inaii- 
tiefie  intera  la  forma  dell’  universo. 
Ogni  formazione  organizzala  che  si 
trasmette  per  rullo  genitivo  trae 
con  sè  coteslu  forza  con  ciirulleri  e 
leggi  deleriiiiiiute  ecostunli.  Il  modo 
di  iniesla  forza  che  resulta  dal  par- 
ticolare aggregalo  della  formu,  tallo 
iinuiiresto  per  azioni  o reuzìoni,  co- 
stituisce la  vita.  Ciò  clic  è iiziuiie 
del  modo  conservativo  di  una  forma 
importa  la  reazione  del  modo  con- 
servativo il’  un'  altra.  Finché  dura 
questa  alltite^i  con  proporzione  nella 
uonllueiiza  delle  forze  e della  mate- 
ria , le  furine  si  eonserruno  e con 
esse  i modi  di  vita:  rotto  quell’ c- 


(fuilibrio,  0 l'ima  o T altra  si  di- 
sciuglie^  c in  questo  disciogliiiiento 
li  dilegua  miche  quei  modo  di  vita 
eli’  essa  teneva  dalla  forma , e cosi 
relalivanieiUe  a sè  stessa  ella  muore. 

.Ma  la  vita  entro  al  periodo  ad  ess.i 
delerniiiiato  si  conserva  c per  l'in- 
tegrità della  forma,  e per  la  iinrma- 
lilà  del  processo  riproduttivo  di  es- 
sa forma , e pel  iiiovimciilo  eslriii- 
sero  d’azione  e reazione  fibrosa. 
Uuiridi  la  morte  può  e.ssere  con- 
teiiiiilalu  dal  patologo  sotto  questo 
triplice  ns|ietto,  come  egli  contem- 
plò lo  stalo  di  imiliiUiu , e come  cui 
lisiniogo  uoiitcìiiplò  la  vita  e lo  stalo 
sano. 


Velia  morie  per  eliopotia. 

E veramente  anche  le  cause  di 
morte  partiranno  o dall’alterazione 
meccanica  de’  tessuti . o da  mi  mo- 
viiiieiilo  vitale  iiioiboso  ilitTuso  e 
violento,  si  che  elida  alfallo  rultività 
contraria  dell’ultra  inaiiieru  di  moto 
organico,  o da  alterazioni  irrepara- 
bili nei  processi  ciiiniicu-orgaiiH'i  di 
vita,  ossia  nelle  finizioni.  Aelle  pri- 
me due  occasioni  avremo  la  morie 
]ier  etioputiu.  Le  cagioni  ineccimiche 
esterne,  gnitslaiidu  irrepaiabìliiieiile 
la  struttura  aiiaimnica  d’nii  tessuto, 
indiieniio  talvolta,  come  si  nota  nelle 
ferite  , una  iiiortc  eliopalica  la  piu 
violenta.  Dueslo  può  avvenire  anche 
lentamente,  ed  essere  intlavia  irre- 
parabile per  la  medesiina  causa,  quan- 
do una  pitramorfosia  di  un  urgatin, 
lina  gràve  cniigestionc  iiieccaiiicu- 
meiile  coiiiprimii,  distrugga  lilamenlì 
o centri  nervosi,  obliteri  canali  san- 
guigni in  modo  che  i processi  ri- 
produttivi  delibano  iiiQiie  tolalmciile 
estinguersi,  li  modo  dimmiico  di 
morte  avviene  ulloicliè  una  potenza 
dinamìcu  esterna  , violenlemenlc  in- 
vadendo n rcspaiisioiie  o la  cunlra- 
zioiie  vitale,  trasfonde  questo  modo 
morboso  in  ogni  libra  , taiuliè  resti 
al  tutto  soprnlTuUo  e vinto  il  moto 
attivo  contrario:  fmcliè  questo  pure 
in  qualche  parte  o modo  resiste  si  ha 
la  sincope  , indebolendosi  vieppiù  si 
ha  l'asfissia,  uiiimlluiidosi  tutaliiieiite 
per  la  durata  o violenza  del  potere 
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diaamico  morboso,  si  ha  la  morte 
dinamica.  Alcuni  veleni,  certe  meli- 
li, colpi  d'eccessivo  caldo  o di  fred- 
do, alcuni  ulTetti  subitanei  e imM- 
tuosi  uccidono  per  questo  modo.  Ila 
quasi  valore  di  legge  necrologìca  il 
giudicare , che  il  rapido  passaggio 
dallo  stillo  di  salute  a quello  di 
morte  avvenga  sempre  per  etio- 
patia. 


% 3. 


Della  morte  per  idiopatia. 


Mu  la  forma  materiale  de’  tessuti 
tuttoché  non  offesa  da  morbose  ca- 
gioni , il  vitale  movimento  tuttoché 
non  forzuto  u gravi  nè  mortali  squi- 
libri, perdono  pure  l'attitudine  alla 
viti!  c alla  manifestazione  di  essa,  se 
le  funzioni,  ovvero  i processi  ripro- 
duttivi di  essa  forma,  cedono  o nel- 
l’uno 0 nell'altro  sistema  sotto  cau- 
se accidentali , o per  efl'ello  del  pe- 
riodo deteniiinutu  di  vita,  alla  legge 
universale  delle  trasmutazioni  degli 
organismi.  >'on  riproducendosi  cosi 
la  torma  organien  né  in  quantità  nè 
in  qualità  normale,  l'unità  della  co- 
spirazione fra  essa , i moti  vitali  e i 
processi  è interrotta;  e continuando 
e accrescendosi  questo  intcrrompi- 
mento,  deve  disciogliersi  per  fermen- 
tazione e pulretuzione  la  coinpage 
animale,  e dileguarsi  il  suo  modo  di 
vita.  Questo  gènere  di  morte  che 
può  chiamarsi  chimico-organica  si 
fa  lentamente:  ella  è sempre  la  con- 
seguenza d'un  certo  periodo  di  azioni 


dissolutive,  che  a grado  a grado  vanno 
usurpando  i poteri  delle  ussimilutivu 
individuali.  Forse  i fisiologhi  colgo- 
no nel  vero  quando , discorrendo  i 
diversi  tempi  in  che  la  morte  vu  an- 
nullando questa  o quella  funzione, 
avvisano  che  la  prima  ad  essere  spen- 
ta sia  la  sensinilità  ; e ciò  essere 
provvidenza,  onde  all’  uomo  giunga 
meno  spaventoso  il  colpo  che  (|uclia 
inesoruDlie  gli  prepara,  lo  non  dis- 
sento dulia  loro  opinione  li'uttan- 
dosi  della  morte  naturale;  ma  nella 
morte  nccideiitule,  credo  che  la  pri- 
ma a spegnersi  sia  quella  funzione 
ne’  di  cui  perturbamenti  consisteva 
lo  stesso  processo  d’ idiopatia.  Io 
vorrei  pertanto  che  la  catenazione 
de’ giudizi  clinici,  che  cominciarono 
dalle  cause  della  malattia,  si  prolun- 
gasse possibilmente  non  interrotta 
sino  u cotesti  estremi  della  vita  del- 
r infermo,  onde  se  fosse  possibile 
( come  lo  è pure  talvolta  ) poter  sa- 
lire per  essa  sino  u qualche  predi- 
zione necroscopica.  E credo  inoltre 
che  il  miglior  modo  di  considerare 
patologicamente  la  morte  sin  quello, 
che  può  tissare  de’ punti  di  corri- 
spondenza tra  le  cause  della  malat- 
tia , la  malattia  stessa , e ciò  che  si 
trova  nel  cadavere. 

Tale  è la  morte  per  1'  umana  spe- 
cie ; Cagione  di  vita  se  si  contem|ili 
relativamente  alle  leggi  delle  veci 
eterne  della  materia;  e quanto  al- 
l’uomo che  cessa,  disi  loglimento 
d'una  semplice  forma  che  (ler  pochi 
istanti  appare  su  la  terra,  illuminata 
da  un  raggio  della  i*rovvide.\za. 


P«cc.  Voi.  1. 
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NEU.A  QL'AI.E  SI  RAGIONA  DCLL\  ni.tft'^OSI  FONDATA  NEI  RAPPORTI 
DI  CONNESSIONE  TRA  CAUSA  EI)  EFFETTO,  COTIE  MEZZO  ONDE  PERFF.- 
ZIONARE  LA  SCIENZA  CLINICA. 


Si!  i protlolfi  l'.i  o^ni  arte  imita- 
tiva, ron  ressei'si  fra  ^li  uomini  in- 
piraiiditi  e inolliplicati  , arrivano  a 
pencrarr  ili  loro  tal  superbia  ila  po- 
ter essere  sosliluiti  al  tipo  (luinl'essi 
jTi’imitaroiio,  avviene  col  tempo  olle 
(Itielli  che  nella  detta  arte  succedo- 
no , prendono  ad  esempio  piuUosto 
(|iiesle  falluro,  che  il  nalurah*  mo- 
dello dond’  esse  iiseiroiio  desinile. 
Oosi  le  arti  si  vanno  a poco  a poco 
viziando  e corrompendo  ; n-^  alira 
via  a ristorarle  è sm'bata,  che  ricon- 
durle a quei  principii  doiid'esse  inos- 
sero.  La  medicina  è certa  opeia 
iim.iba  che  iinn  ha  altro  esempio  , 
altra  guida  alle  azioni  sue,  che  rinii- 
lazione  della  nnliira.  Da  qiiesla  sor- 
sero i piimi  falli  riiniri.  Maiiinro- 
gresso  di  lein|)o,  questi  iiiollipliea- 
lisi  e per  numero  e per  varietà,  ven- 
ne ne*  medici  la  superbia  di  pren- 
<lere  qin-gli  snlip-r  fondamento  del- 
l'arte;  e,  dimenticata  la  scorta  della 
natura , da  ipiegli  oiiereiitisi  soito 
mille  diversi  «spetti  covarono  tante 
f si  divers*  teoriche.  Di  qnicomin- 
oiò  i>ure  rinterprel.Tzione  arbitraria 
«lei  fatto,  e dopo  questo  primo  pos- 
so , siccome  toni’  era  il  posporlo  n 
ranleporlo  al  principio  teoretico,  no 
vennero  due  generi  di  sistemi.  Io 
uno  de'  quali  il  detto  principio  fu 
posto  innanzi , e i folli  dovettero 
tutti  a lui  subordinarsi;  nell"  altro 
il  clinico  eminrismo  diede  parte  de' 
suoi  fitti  per  la  costruzione  della 
teorica.  .Ma  come  era  facile  ni  primi 
ingegni  imniagiiiare  principii  ipote- 
tici diversi,  ■oilj’etlaRto  facile  riusci- 


va ni  secondi  dalla  nioltiliidiiie  de' 
fatti  isolati  dal  tipo  della  natura  ace- 
glierne  un  numero  dissimile  dagli 
altri , e quindi  salire  per  questi  a 
deduzioni  teoretiche.  Forse  questa 
è stata  lo  origine  della  falsiti!  dei 
si.stemi  parziali  e fra  loro  discordi, 
quantunque  rnvali  dai  fatti  ; e non 
per  altra  ragione  forse  In  mcdiciiia 
è stata  sempre  ristorata  e sostenuta 
nei  suoi  dogmi  fondamentali  dagl’ip- 
poi'ratici,  SS!  non  perchè,  richiaman- 
do la  moltitudine  allo  studia  di  quel 
sommo  . era  lo  stesso  che  condurla 
il  piu  ]ios.sibilmente  vicina  al  tipo 
medesimo  della  natura.  Oniodi  è fa- 
cile argomentare  die,  per  ristorare 
la  scienza  nostra  ab  im'ut  fnndnm-n- 
tia,  non  bastava  il  gridare  all’uiialisi 
né  ai  fatti  eliniei.  L’analisi  non  può 
r.è  potrà  inai  impedire  , che  sotto 
dissimili  e opposti  metodi  la  clinica 
non  abbia  resiillalt  egiialiiieiite  fa- 
vorevoli , e che  non  si  avvedano  i 
clinici  dell' errore  di  attribuire  al 
metodo  ciò  che  dev'essere  nltribuilo 
«ll.i  natura.  In  tulle  le  cliniche  sì 
analizza  ; tutte  le  cliniche  , dirette 
anche  da  principii  opposti , hanno 
fatti  che  queste  avvuluranoc  sosten- 
gono. Donde  ciò?  (jnal' è la  fonte 
)ierenne  di  questo  ei  rore?  Oliai’ è 
quel  tipo  comparativo  iiieontrasla- 
bile,  al  quale  avvicimmdo  i fatti  cli- 
nici, saranno  (tiielli  cimentali  e av- 
verati e trascelti  come,  rondameiili 
di  principii,  die  non  questa  o quella 
clinica  favoriscano , ma  la  scienza 
elinica  universale?  F.cco  ciò  che  do- 
veva scoprire  la  filosoSa  indulti» a 
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p‘r  TeJeri?  Ja  qual  pimlo  essa  do- 
veva partire,  onde  ristorare  la  scien- 
za ab  finis  fimilamentis.  Hiso^navu 
cominciare  liul  ristorare  l’ osserva- 
zione e la  sperieiiza  partetulo  da 
punti  osservabili  e non  dalle  ecci- 
tabilità e da’  misti  organici,  da  punti 
ciie  fossero  stati  la  prima  guida  del- 
resperieiiza  medesima,  che  fossero 
guarentiti  come  fenomeni  e opera- 
zioni ordinate  e com|dete  dalla  na- 
tura, e come  tali  guarentissero  in- 
sieme la  medica  sperienza  die  non 
piiteva  altro  essere  clic  una  imita- 
zione della  natura  medesiinn. 

Tre  maniere  di  restaurazione  ab- 
bisognavano, secondo  che  io  mi  j»en- 
savR,  a questo  scopo.  La  prima  era 
quella  di  mostrare  che  T empirismo 
diiiico,  se  non  era  tutto  alf.itto  ip- 
[locratìco,  non  sarebbe  mai  stato  si- 
curo fonduinenlo  di  una  teorica.  Il 
che  lungi  daU'cseguire  con  vane  ili- 
spiite  0 conlrapposizioni  di  fitti , 
stimai  meglio  eseguire  col  ragion, i- 
I e iiitorim  la  sajiienza  fifosolica  c 
clinica  d’/ppocra/e  stesso  1).  Peroc- 
ché , ogni  umana  dottrina  che  vo- 
glia ristorarsi , il  jirimo  jiasso  che 
dee  fare  -ì  è quello  di  riprendere  in 
venerazione  i classici  dell’  antichi- 
t.»;  non  già  per  fermarsi  in  questi 
e cedere  nel  giogo  dell'autorità,  ma 
perchè  da  questi,  ciime  i più  pros- 
simi imitatori  del  tipo  della  uutiira, 
gli  uomini  si  fanno  scala  a ritor- 
nare u prender  le  mosse  uniemnen- 
te  da  que.sta,  a non  avere  dinanzi 
che  essa  per  suprema  maeslra.  Kgli 
fu  jiure  in  que’ discorsi  che  procac- 
ciai di  rimettere  tra  le  cliniche  ne- 
cessità la  dottrina  delle  cause  evi- 
denti, ossia  l’eliologiu  empirica  d'/p- 
e di  accennare  sin  d’allora 
quelle  corrispondenze  fra  i diversi 
agenti  della  esterna  natura  e i di- 
vèrsi morbi  delle  stagioni  c de’ luo- 
ghi,  elle  dovevano  poi  esser  la  gui- 
da della  nostra  dottrina  de’ ivippnrti 
e/io/oqici.  Chitideva  qne’discorsi  una 
calda  purcnesi  alla  giuventiì  medica 
italiana  clic,  ad  onta  delle  contrarie 
iivonze,  non  fu  tantomeno  ascoltata 
quanto  più  sembr/ò  ardimentosa.  E 

f)  Ycgg^^^i  i mici  Ire  Discorsi  su  Ij 
Sapienza  d’  Ijipecrale  pùbllicati  ia  Roaia 
Hcl  18ij.  ' 


convien  dire  che  trovas.sero  gli  ani- 
mi già  disposti  a riprendere  lo  stu- 
dio della  scuola  greca  quegli  scrit- 
tori, che  <lo[to  me  raccomaiidarouu 
anch’essi  l’ippocratismo  o traducen- 
dolo , o commentandolo , o in  altro 
qualsisia  modo  encomiandolo:  senza 
di  die , l' esempio  eh’  essi  avevano 
dinanzi  loro  d'essere  n me  andato  a 
vuoto  uno  stesso  tentativo,  gli  avreb- 
be filli  cedere  alla  contrarietà  de’ 
t-mpi,  e dal  loro  itroposito  dilun;:a- 
li.  Inlanto  però  die  (juc-slo  spirito 
novellamente  eccitato  si  andava  in 
alcuni  e pascendo  e vieppiù  rinfor- 
zando collo  studio  de’classici,  stimai 
opportuno  il  porger  loro  un  pro- 
siietlo  clinico  di  morbi  endemici  ve- 
duto alla  maniera  ippocratica,  c do- 
ve volli  dimostrare  che  libri  profit- 
tevoli per  la  scienza  potevajssi  pure 
scrivere,  cainminaiidu  aiiclie  a ri- 
troso delle  eorrenli  dottrine  I).  E 
nroliltevole  dichiararono  pure  quel- 
la Storia  amhedue  le  fazioni  patolo- 
giche di  quel  tempo,  spigolandoti 
anzi  ciascuna  tutte  quelle  massime 
che  sembravano  il  più  conformarsi 
alle  loro.  E,  sebbene  tanto  quella 
mia  storia  rtie  ogni  altro  mio  scrit- 
to poteva  pur  còinparire  dettato  e 
composto  in  quel  modo  stesso , an- 
che senza  che  qne^l**  due  scuole  a»  cs- 
-sero  mai  esistito;  iiondiineiio  quei 
voti  scamliievnli  (t’apprnvazioue  mi 
davano  coraggio  a proseguire  nella 
nii.i  intrapresa,  e tentare  per  eonse- 
guenz.i  anche  le  due  altre  maniere 
di  restaiirazioiie  qli'io  stimava  iieces- 
s.irie  a compirla.  Erano  «[iie.ste  di 
alti.ssima  importanza  e le  piu  difìi- 
cili  a conseguirsi.  L’una  doveva,  in 
un  tempo  in  che  la  medicina  si  cre- 
deva di  avere  tutto  il  potere  su  le  ma- 
laltie  e di  proporzionarlo  e ia  le  do- 
si de’rimedi,  dimostrare,  ch'cas.i  non 
era  che  l'ailiutrice  d'ini  altro  potere 
fuori  affatto  dell’arbitrio  dell' arte  . 
celle  aveva  la  più  gi'and’ elTicacia 
nella  sanazione  de’ morbi,  far  cono- 
scere insieme  che  i tipi  originari 
delle  famiglie  primitive  de' morbi, 
assalendo  ad  uii  grado  leggero  1’  u- 
maiui  economia,  que.sta  so  iic  discio- 
glie con  ispontunee  maniere  di  ci  i- 

1 ) S:orì.i  dille  fi-liliri  inlermilleiill  per- 
niciu,e  di  Ruma.  eco.  Orbimi  I82i.  Vul.  1. 
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bi , rendendo  inopportunn  l’ arte  o ?iiuna  migliore  nè  più  onorevole 
prevenendola;  e,  richimnule  le  nien-  occasione  o mandare  udeflello  que- 
ti  su  questi  fatti  in  che  lu  sola  iiu-  sti  miei  divismnenti  poteva  uflerir- 
tura  nprisce  e l’arte  entra  o poco  o misi  che  questa  di  dover  voi,  o stn- 
milla , iimmnestrare  che  prima  del-  diosissimì  giovani,  ammaestrare  nei 
l’empirisnio  clinico  v’ern  questo  li-  diflicili  argomenti  della  patologia  ge- 
bro  della  natura  du  consultare,  que-  nerale.  Egli  è in  questa  facoltà  die^ 
sta  serie  di  fenomeni  naturali  e sem-  se  non  si  conosce  il  vero  punto  da 
pliti,  che  du  noi  è cliiamnlo  empi-  dover  partire  con  le  ricerche,  ogni 
risiilo  puro;  e che  questa  era  la  vei-a  fatica  è perduta:  egli  è in  questa  do- 
esperieiua , In  vera  parte  eiiqiiricn  ve,  se  tutte  le  parti  insieme  non  si 
fondamentale  della  scienza  tutta,  non  connettono  , non  si  compenetiM- 
alterata,  non  confusa  dall’arte  me-  no  e non  cunspirano  in  un  tutto 
ilica  dalla  quale,  come  poteva  sca-  teoretico  col  massimo  rigore  logico 
turi re  una  serie  di  segni  d’ imita-  condotto  e coinpaginnto , i poteri 
zione  per  la  clinica,  così  nell’accor-  dell’intelletto  si  divagano  di  leggieri 
do,  scambievole  tra  i fatti  di  questa  nel  multiplo  dei  fenomeni,  e la  teo- 
e di  quella,  ottenere  la  vera  critica  ricn  non  è più  il  rìsultainento  né 
della  prima,  e cosi  depurala  poter  la  guida  dii’etla  dell’opera.  Egli  fu 
diventare  una  controprova  empirica  adunque  qui  ch'io  pensai  di  riunire 
non  (hihhia  di  quelle  leggi  paiolo-  insieme  le  due  ultime  maniere  di 
gitile  ini'.nliive  che,  come  dettate  da  restaurazione  di  sopra  accennale, 
essa  natura,  portano  con  sé  il  carat-  come  necessarie  a ricondurre  la 
tere  della  uniformità,  della  verità  scienza  nostra  sul  sentiero  di  verità 
e della  costanza.  Kicondolle  le  men-  e di  progressione.  Egli  fu  in  questa 
ti  degli  studiosi  a qiie.sto  punto.  Tal-  scuola  sino  dal  I82G,  che  ifallisein- 
trn  maniero  di  restaurazione  du  man-  (ilici  de*  morbi  lasciali  interamente 
darsi  ad  effetto  era  quella  ili  poiye-  a sé  stessi  si  staliilirono,  con  iiuovti 
re  un.  meludo  per  le  investigazioni  esempio,  come  fiindamento  empirico 
progressive  della  scienza,  e sojirat-  delle  deduzioni  idiniclic  e patologi- 
tutto  per  la  ricerca  dei  rnjqiorli  <li  die  : egli  fu  |i.irimenli  qui  dove  di 
connessione  fra  causa  ed  effetlo,  al-  tali  falli  (chiedendo  taluno  la  esistcn- 
tro  (irinciiiiile  fondamento  di  essa,  za)  dagli  epide.’iii  d' Inporralc , dai 
Tutte  le  altre  scienze  io  vedeva  an-  libri  di  Si/i/eii/mm  , (lalle  oliere  di 
dare  innanzi  e progredire  per  cole-  Smith,di  Stolli, dì  Harreo,A\  Ilrcquet, 
sto  metodo.  Ea  sola  medicina  non  dalla  pratica  di  quegli  ultimi  mislri 
possederlo  ancora;  anzi  in  essa  (par-  grand  italiani,  tfori/oyni,  Redi,  Cor- 
to dei  nqiporli  tra  causa  ed  effetto)  chi,  J'allUiiìeri  che  [u  ofess-ivano  un.i 
esser  diventato  principio  r impossi-  medicina  espeltaliva,  ne  soi  tiron 
hililà  di  conseguirli,  lo  diceva  diin-  fuori  in  tanta  copia , da  superare 
qtie  in  fra  me  : se  la  medicina  che  forse  quelli  dove  ha  voluto  (liii  sjiic- 
si  va  già  di  nuovo  famigliarizzando  care  la  medicina  altuosa,  e iiiqiazien- 
eon  l’ empirismo  ippocratico , e dì  le.  Egli  fu  in  questa  scuola  pari- 
qiii  sembra  voler  (lassare  u ricniui-  nienti  dove  s'iiistiliii  un  mefo;/o,  per 
scere  per  maestra  la  sola  natura,  e assicurare  i’ assioma  patologico  in- 
convincersi ch'essa  null’altro  può  che  dullivo,su  ra[ipoggio  dei  ra[ipiirti 
secondarla  e,  per  secondarla,  è me-  di  connessione  tra  causa  ed  clfetlo. 
slieri  che  la  studii  ne'suoi  atti  seni-  Slahilili  questi  punti  d’ innovatone 
plici  e puri  : se  essa  prenderà  le  nella  scienza,  non  era  manivl"lia  se, 
inos.se  da  questo  punto,  e verrà  scor-  tenendoci  ad  essi  fummo  conuolti_  a 
tata  da  un  metodo  filosofico  clic  le  molti  resultati  patolopiei  e clinici 
presenti  pur  reperihili  <[ue’ finora  affatto  dissimili  da  ((uelli  che  ci  sire- 
disparati  rapporti  tra  causa  ed  ef-  (litavnno  d’ intorno.  E benché  e le 
fello,  essa  potrà  infine  conseguire  mie  ulteriori  meditazioni  su  lo  stato 
di  esser  basata  su  ffindamenti,  e con-  morliosn  e la  debolezza  di  alcuni  op- 
dotta  da  ('rincipii  altrettanto  chiari,  ' ponimenti  a questo  nostro  modo  ili 
calcnlahili  e certi,  che  quelli  ilélle  | considerarlo  vicp(iiù  iiiessoniicon- 
nltre  scienze  naturali  che  lu  ccJilor- • fennasscro  ; tuttavia  io  era  impa- 
nano. 
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tifflle  di  mostrare  al  j)ubblico,  e sol- 1 pendo  mai  concepire  un'idea  pro- 
(nporre  ai  suo  giudizio  iinpurziale e pria,  solo  per  innalzare  un  capo- 
sicuro  la  mia  duttrinn.  Il  die  di  fatto  scuola  e non  il  corpo  intero  della 
avvenne  neirupriledel  18i8;  e di  ciò  scienza,  coiniion"ono  repertori  e in- 
thei  giornali  o rispettabili corrispon-  stituzioni.  Ma  chi  Im  osservato  pri- 
denti  ne  avevano  detto,  io  nulla  vi  tac-  ma  la  natura  morbosa  nella  sua  nu- 
qui  nello  scorso  anno  scolastico,  te-  dita,  ha  meditato  su’ suoi  andamenti, 
nendoanzi  un  conto  più  esatto  delle  di-  ha  studiato  i suoi  poteri  sjiontanei 
scordanzc  che  delle  lodi.  E uuesta  mia  medicamentosi , ed  essa  sola  ha  vo- 
prolusione,  con  la  quale  ao  princi-  luto  per  inueslra,  da  essa  sola  ha  vo- 
pio  alle  lezioni  di  quest’anno,  haap-  luto  prender  le  mosse  per  esser  con- 
punlo  per  oggetto  d’indicarvi  quali  dotto  a quelle  leggi  che  eoinpongono 
altri  opponinieiiti  vada  incontrando  la  sua  dottrina,  poteva  esigere  che 
la  nostra  patologia  ne’ suoi  punti  la  critica,  dimenticando  i>er  un  istan- 
principali  che  risgnardano  appunto  te  le  vie  segnale  da  altri , si  collo- 
il  metodo  o i SUOI  fondamenti;  d’in-  casse  con  Ini  in  questo  nuovo  punti) 
(liearvi  quali  cagioni  si  oppongo-  di  situazione,  e vedere  se  di  qua  si 
no  tullora  percliò  cotesti  dogmi , procedeva  rettamente,  e meglio  che 
cotesto  metodo  vengano  intesi  ed  d' altronde,  a quei  resultati  teoretici 
accolti  ; cagioni  che  tutte  riposa-  che  io  lio  avvisato  contenere  in  sé 
no,  come  vedrete,  nella  iinperfet-  maggiore  validità  clinica  degli  altri, 
ta  direzione  che  suol  darsi  alle  fa-  ed  essere  insieme  i più  alti  a for- 
coltn  della  mente  nell’ interpretare  niare  veri  medici.  .Ma  ciò  non  è mi- 
la natura  morbosa.  Chè  il  farvi  poi  cora  seguito  : c le  critiche  rilles- 
conoseere  insieme  conio,  nel  mentre  sioni  nlliinamcnte  comparse  negli 
che  alquanti  parziali  per  private  annali  del  chiarissimo  sig.  Oinodvi, 
dottrine  vanno  contrastando  i passi  sebbene  dettate  con  nobile  urbanità 
alla  nostra,  lo  spirito  odierno  della  e con  lino  accorgimento,  non  hanno 
medicina  però,  osservato  nel  suo  ge-  saputo  comparire  aflalto  spoglie  di 
nerale  andamento,  piega  spontaneo  qualsisia  spirito  di  parte  t).  Tutta- 
a quel  punto  dove  noi  abbiamo  ten-  via  forse  non  inulilmenle  quell’  illu- 
tato di  precorrerlo,  sarà  materia  sire  censore  mi  ha  chiamato  a ri- 
d’altro  mio  liiscorso.  Dal  quale  trar-  prendere  in  esame  alcune  moderne 
rete  ulteriori  ragioni  per  confidar-  opinioni,  su  le  quali  io  schivai  di 
vi,  che  non  larderà  molto  a diven-  fermarmi  abbastanza  nella  mia  pa- 
lare elementare  quel  metodo  stesso,  tologia  per  naturale  avversione  olla 
che  la  incapacità,  la  poltroneria,  o disputa,  e per  non  perdermi  per  via 
lo  spirito  di  parte  vorrebbe  oggi  a riimiovcre  ciò  die  non  mi  dava , 
respinto  come  affaticato  e metafi-  nel  cammino  eh’  io  m’  era  prefisso, 
SCO,  c che  si  vedranno  delle  verità  venni  inciampo.  Però  di  queste  opi- 
positive  dove  oggi  forse  non  oppa-  nioni,  con  le  i|uali  mi  si  vuol  coin- 
risce  ad  alcuni  che  una  pretensione  battere,  io  non  prenderò  qui  in  esa- 
anibiziosa.  me  che  quelle  (loche  principali  che 

cniilraslano  il  metodo  di  fomlainenli 
I.  fiinsofici  della  nostra  dottrina;  men- 

tre le  altre  che  non  sono  che  una 
Veramente  io  credeva,  e un  fino-  conseguenza  delle  prime  o spnrinin- 
mato  giornale  italiano  me  lo  aveva  no  con  esse,  o le  lueehereino  forse 
fatto  sperare  che,  trattandosi  di  nuo-  anche  a miglior  tempo, 
ve  leggi  patologiche,  non  bastasse  ai  Vorrebbe  adunque  principalmente 
critici  il  tmvaie  che  le  non  erano  quell’ illustre  Censore^,  che  io  avessi 
d’ accordo  con  quelle  di  alcuni  au-  tutto  ridotto  a c(tiigi(imeiili  di  mi- 
tori  d’ oggigiorno,  per  giudicarle  er-  stione  organica.  Egli  non  sa  conee- 
roncet).  Al  combattono  con  le  au- 
torità que’ pedissequi  che,  non  sa-  I)  AnnsI!  universali,  fase,  di  luglio  c 

agusio  1829.  Le  riflessioni  etiliche  su  l.i 
I)  Stramhlo.  giornale  di  medicina  ana-  mia  patologia  ivi  inserite  sono  del  chiaris- 
lillco,  p.  505,  fase,  aprile  1839.  siino  sig.  iluUuie  (jiuie/i/ie  ToneUi. 
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.pire  che  le  imitazioni  di  forma,  di 
inoviinentu  e processo  ^itule  possano 
aver  luogo  isolatamente;  ma  invece 
gli  pare  clic  rclfesa  deliba  essere  si- 
imiUanea  tanto  ne' morbi  ch’io  ap- 
iiello  tlindinici , quanto  in  quelli  di 
lesa  f.ibbrica  e istrunicntali.  — Io  ho 
detto  che  come  tutto  intero  l'umano 
organismo  cosi  cinsciina  sua  parte 
vive,  perché  ha  insieme  moto  orga- 
nico, Ibrma  e processo  vitale:  lio 
detto  che  (jueste  tre  condizioni  in- 
dispeiel'.ibili  alla  vita  organica  sono 
ciascuna  a volta  sua , nel  periodo 
della  vita,  ora  causa  ora  effetto  ru- 
na dell'altro  : ho  detto  che  nel  com- 
mercio tra  la  natura  este:iia  e la 
umana  , cotcstu  triplice  condizion 
vitale  è sostenuta  da  un  triplice  mo- 
do d’  agire,  che  io  contemplo  nelle 
cause  esterne:  e di  quest’  ultimo  con- 
cetto i»tornn  allo  cause,  l'illustre 
censore  non  solo  mi  approva  ma  mi 
loda.  i>'el  rintracciare  adunque  che 
noi  rncciaino  i primi  modi,  ossia  la 
ginesi  d’uiia  malattia  che  ha  già  pre- 
so sede,  dovrenu\  iiaturnlmente  fer- 
marci negli  eliciti  immediati  delle 
cagioni  che  la  suscitarono.  Ora  in 
questi  effetti  imiiiediuti  Irora  miche 
egli  esser  giusto  riconoscere  la  ra- 
gione del  più  e del  meno,  del  |)riinu 
I-  del  poi,  cioè  di  grado  c di  tempo. 
Posto  adunque  che  in  alcuna  mnlat- 
Uu  possa  esser  più  grave  l’offesa 
nel  molo,  nella  mrinà  che  nel  mi- 
sto, posto  che  per  alcun  tempo  la 
delia  offesa  sappia  appartenere  alla 
forma,  al  muto  piuttosto  che  al  mi- 
sto, resta  a vedere  se  per  quel  tempo 
die  il  misto  non  è a preferenza  am- 
inorbclu,  la  natura  intrinsecadi  quella 
offesa  sia  tanto  diversa, da  dovei'  esse- 
re in  patologia  come  un  genere  sepa- 
rato ed  esigente  diversa  indicazion 
lerapenticu.  Om'iulu  la  cosa  fosse 
cosi,  ed  il  censore  medesimo  ne  con- 
viene, poiché  ricoi  re,  per  non  far  torto 
al  misto,  a riporne  la  diversità  nel- 
r ordine  mutato,  o natura  e propor- 
zione delle  sue  )>articelle,  io  duntun- 
do  perchè  piutluslu  che  direcangiu- 
jnento  di  forma,  cangjanicnto  di  moto, 
s’  aldiia  a dire  cangiamentu  di  iiii- 
stiuiie  ? Il  procedimento  naturale 
analitico  delia  nostra  mente  nello 
stuiiio  de’  corpi  organici  è quello  di 
esami(Minie  prima  la  forma,  poscia 


il  loro  movimento,  quindi  le  interne 
trasmutazioni.  Forse  la  fonila  di- 
pende dal  misto?  Corpi  di  diversa 
Ibrnia  hanno  un  modo  simile  di  or- 
ganica inetaniorfosi  ossia  di  mistio- 
ne. Forse  il  moto  organico  e le  sue 
diverse  maniere  sono  identiche  fon 
le  diverse  mistioni  ? Onesto  pure  é 
falso;  perchè  i processi  di  mistione 
sono  interamente  diversi  in  molti 
organi  e sistemi,  che  pur  sono  niii- 
forini  nelle  loro  immiere  di  vita!  mo- 
vimento. ?ion  sono  udiinque  le  sol<- 
ragioni  di  grailo  e di  tempo,  clie  di- 
versificano cotesla  triplice  genesi 
delle  malattie,  ma  eziandio  di  modo. 
Già  s’ intende  che  la  cosa  avviene 
per  alcun  tempo , e che  o presto  o 
tardi  l'un’ alterazione ciiiama  l’altra, 
c o insieme  s’uecompagiiano,  o l'ima 
nell’altra  si  converte,  o quella  che 
era  effetto  diventa  condizion  prioM 
patologica.  lì  questi  accompagn.i- 
menti  e queste  successioni  non  soni 
inculcate  e dimostrale  ad  ogni  arti- 
colo della  mia  patologia?  (juando 
adunque  una  malutlia  riconosca  Li 
sua  prima  o la  sua  più  forte  condi- 
zione da  uno  sconcerto  nel  movi- 
mento vitale,  o da  una  lesione  ili 
fabbrica,  da  queste  subitamente  ri- 
peterà il  suo  primo  carattere , da 
queste  insieme  deriverà  la  prima  e 
la  più  opportuna  indicazione  tera- 
peutica. Creda  pure  T illustre  cen- 
sore, che  il  f.ir  distinzione  tra  forma, 
moto  e processo  chimico  di  vita,  non 
è solo  speculazione  teoretica,  é ne- 
cessità teoretica;  e questa  parte  ila 
leggi  empiriche.  Ogni  teorica  che 
direttamente  non  conduca  all'  ojn'r.i 
é speculativa  ed  inutile.  Ma  qu.nwlo 
le  leggi  imniiilahili  dell’opera,  nate 
prima  dello  teorica,  hanno  suggerito 
questa , essa  è rispettabile  coine  il 
risultato  razionale  del  fatto.  Il  voler 
ridurre  lutto  a cangiamenti  di  mi- 
stione, il  voler  far  entrare  questa 
sintassi  figurata  anche  nelle  tiialallie 
di  leso  nuiviincnlo,  di  lesa  fabbrica, 
è una  ostinazione  teurgica  che,  ol- 
tre al  non  essere  affatto  analitica, 
«Olile  non  conducevole  all’opera,  é 
inutile,  anzi  dannosa.  Mi  dica  di  gra- 
zia 1’  illustre  censore:  penserebbe 
egli  a correggere  la  crasi  del  sangue 
o le  sproporzioni  delle  sue  parti- 
celle quando  gli  si  oUerisse  una  siu- 
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rope  prodotta  t?n  insOiaìionc  o da 
freddo  eccessivo?  O quando  gli  si 
ofTerisse  una  frattura,  una  lussazio- 
ne, un  vaso  arterioso  ferito,  iwen- 
derebbe  fors’  egli  di  mira  il  processo 
alterato  di  mistione?  S’ appigliereb- 
be fors’ egli  all’erba  o all’ unguento 
per  le  ossa  rotte  o slogate,  o non 
piuttosto  la  sua  prima  indicazione 
sarebbe  quella  di  ripori-e  a contatto 
le  parti  infrante  dell'osseo  tessuto, 
o di  rimetterle  al  loro  posto , o di 
allacciare  1’  arteria  e fermare  lo 
sgorgo  sanguigno  ? Il  considerare 
a(iun<|iie  la  genesi  della  malattia  sot- 
to que’  tre  aspetti  primitivi  separa- 
tamente, il  romandu  l'analisi,  lo  as- 
sicura il  fatto,  e ne  convincono  della 
verità  e dell’ utilità  que’  due  grandi 
interpreti  della  natura , che  noi  ab- 
biamo sempre  a maestri,  cioè  Jppo- 
crale  e Bacone  i). 

1)  ìpporrate.  slabìll  egli  pe.r  primo  cpie- 
triplico  goni;>,i  delle  maialile  nel  suo 
libro  l)e  veUri  medicina,  dove  sono  le  se- 
guenti semenze.  Quando  morbi  a bile  tan- 
tum iiigesta  oriuntur  guates  .'•tnlhn  mixie- 
tates  et  te.'fu»-  et  impolentiac  occufiant? 
f'erum  uhi  liberati  faerimux  ab  illa  et 
purgali  aut  sfKnile  aut  per  mediramentun 
.'£  modo  tenipettive  quid  ip.rorum  fiat  ma- 
uifette  a dohribn.t  et  a calure  liberamur. 
(lucsUj  primo  G.  di  moibi  corrisponde  alle 
noilre  etiupnlie  meccaniro-organkhe.-Quaii- 
dn  morbi  ab  ip.ta  tantum  calulitate  sincera 
aut  frigiduale  conligerint  et  nulla  alia 
farultale  partecipaverint , sic  sane  seda- 
buntur,  uni  ex  frigido  in  calidum  pennu- 
lalce  faerini  rt  ex  calidu  in  frigidum.  Que- 
sto recondo  G.  corrisponde  alle  nostre  etto- 
Italie  dinamiche.  - Heliqui  aiilem  morbi  qui 
propter  htanorum  intemperantias  fieri  sen- 
lio,  nulla  urte  restituunlur  ncque  curantur 
nui  ex  red’lita  iis  temperanlia  , et  /wr- 
mixlione  mutua  et  quasi  [leiiodica  con- 
'octione.  Ecco  il  carattere  dilfercnziale  delle 
nostre  Idiopatie  chimico-organiche  {ìpp.  De 
vet.  incd.  § 51  e seg.)  Sotto  la  signifìca- 
Z'one  di  movimenti  anche  Bacone  ha  inse- 
gnalo la  triplice  ragione  meccanica , dina- 
mica e chimica  nei  fenomeni  della  natura. 
- Afotuf  impressionis  licei  sii  di/fusivus  et 
Iransilivuc  tamen  periieluo  pendere  vide- 
tur  e.v  primo  monetile,  adeo  ut  suhiato  ani 
cestanle  ilio,  elatim  defkinl  et  pertat.  - Mu- 
tue excilationie  procedi!  Inmqunm  arte  et 
iatimtalime  et  furlim  et  iuviiat  tantum  et 


Ma  cos'  è poi  quel  misto  organico 
in  cui  il  nostro  rispettabile  critico 
ha  potuto  tiinto  coiiildiirsi,  c cimen- 
tarc  con  esso  alta  mano  aletini  dei 
nostri  principi!  ? Il  misto  organico 
se  non  è contemplato,  tanto  in  fisio- 
logia che  in  patologia,  come  un  pro- 
cesso chimico  di  trasmutazione  ve- 
getativa e sensitiva,  e per  ronseguenz.i 
un  tiitt’ insieme  con  le  funzioni  ve- 
getanti e senzienti,  è una  ipotesi 
che  non  ha  nè  potrà  mai  avere  nes- 
sun valore  in  medicina.  K come  ipo- 
tesi non  è maravigliti  se  tenta  di  al- 
liiiigare  il  suo  domìnio  quasi  alla 
maniera  della  eccitabilità  browniana, 
e usurpare  t posti  (lelltt  fonna  orga- 
nica e dell’ eecitiunento , e volersi 
fare  principio  e fine  d’ogni  ragion  pa- 
tologica. (die  dico  patologica?  anche 
fisiologica.  Si  pretende  di  collocare  io 
lui  solo  la  emisnzione  organica.  K 
con  qual  diritto?  con  quel  medesi- 
mo. con  cui  tutto  volevano  i vita- 
listi siibordìunre  alla  forza.  Amlntdue 
gli  estremi  sono  viziosi  e traggono 
ili  falso.  Clolni  che  volesse  fondare 
le  ragioni  di  vita  nell’  analisi  del 
misto  organico  somiglierebbe  lutto 
afTatto  n quel  retore  , che  nell’mia- 
lisi  delle  sillabe  che  compongono 
un  verso  pretendeva  di  trovare  te 
fonti  del  genio  poetico.  Come  dun- 
que erravano  i vitalisti,  nella  stessa 
erronea  pretensione  si  cadrebbe  vo- 
lendo l’ opposto  ; poiché  è evidente 
come  la  luce  del  sole,  che  le  prima- 
zie dinamiche  e chimiche  nel  periodo 
•Iella  vita  si  degli  organi  che  del  tutto 
si  avvicendano,  ed  a ciascuna  la  na- 
tura ha  designato  una  sfera  entro  la 
quale  si  esercitano  i propri  attribu- 
ti, nel  mentre  che  nel  tutto  v’ha 
unità  di  cospirazione  al  fine  della 
■■sistenza.  Le  ragioni  adunque  del 
misto  organico  diventano  ipatetidie 
per  più  maniere.  I.  (Jnando  sono 
portate  al  di  là  dalla  .sfera  che  com- 
pete ai  processi  chimico-vitali,  cioè 

dispmit  excilatum  ad  natioinn  excilanlix. 
- Mutue  assimilalionis  iirocedit  tnmqmim 
cum  imperio  et  pole.'.lale,  ita  ut  si  Udlu.e 
primum  movens  nihit  inte.reil  ad  ea  qua 
sequuniur;  juhet  enimel  cogit  assimilatimi 
in  assiniilàntem  vesti  et  mulari ; muilipli- 
cat  et  transformai  corptoTa  et  substanlias. 
{Not.  Organ.  lib.  2.  § à8.) 
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ijiiando  si  vogliono  prendere  in  iscnm- 
Ilio  del  vitale  eccitamento  o dello  for- 
ino meccanica  de’  tessuti.  11.  Unando, 
tolte  ancora  come  processi  cliiinico- 
viiiili , vogliano  considerarsi  come 
i|iiiilclie  cosa  che  stia  al  di  là  dal 
plinto  positivo  delle  funzioni  vege- 
t.inli  e senzienti.  Un  passo  che  fiic- 
t'iaino  al  di  fuori  di  queste,  noi  sia- 
mo anche  fuori  dei  rapporti  con  le 
cause  che  le  sostengono , ci  trovin- 
ino  insomma  isolati  neiruhissu  della 
mistione  la  quale,  slegata  da’  suoi 
raiipocii  con  le  fiinzioni,  per  i quali 
soltanto  ^ Irudiicihile  nella  sperienza 
ed  assume  un  carattere  palese  e di- 
stinto, che  diventa  ella’?  iN'on  altro 
per  mia  fede  che  un  brulicame  di 
pussiliìlità  morbose  infìnite,  in  gra- 
zia del  quale  lutto  che  v’  ha  di  ba- 
slevolnientc  cognito  e determinato 
nella  pr.itica  diventa  dulihìo,  oscuro, 
indeleriniimbile.  O volendovi  pure 
determinar  qualche  cosa,  è lo  stesso 
che  spalancare  le  porle  ad  uno  scia- 
me d ipotesi  le  più  arbitrarie  e fan- 
tastiche. U tali  invero  si  annunciano 
le  pretese  di  voler  diirerenziare  in 
queir  abisso  i cangiamenti  d’ordine 
da  quelli  di  proporzione,  questi  da 
quelli  di  natura  delle  particelle  che 
lo  compongono.  Veda  adunque  l’il- 
lustre censore,  che  gli  a priori  non 
istanno  solo  alla  sinistra  dell’analisi, 
ma  ve  ne  sono  ancora  alla  sua  de- 
stra. K quel  misto  organico,  che  gli 
sembrava  un  <i  posCeriori  de’  più 
fermi  e dei  più  alti  a guarentire  se 
non  In  sua  privata  patologia,  almeno 
la  sua  critica  fattami  ; nei  modo  con 
che  egli  se  n’è  valuto,  non  è che 
un  a priori  de' più  fantastici^e  dei 
più  dannosi  per  la  scienza.  Egli  lo 
immedesimi  con  le  funzioni,  consi- 
deri queste  come  altrettanti  processi 
di  chimica  viva,  la  di  cui  varietà  es- 
senziale è contrassegnala  dagli  ef- 
fetti diversi  che  ne  risultano  per  i 
lini  precipui  della  esistenza:  non  si 
curi  di  trascendere  questo  limite,  e 
vedrà  che,  come  basta  alla  iMlologia, 
cosi  è suflicieiitc  per  la  clinica.  In 
questo  mollo  egli  non  confonderà 
colesti  processi  nè  con  la  forma  de- 
gli organi , nè  col  moto  u eccita- 
mento vitale  che  loro  compete  : 
in  questo  modo  finalmente  cotesta 
esprcssion  vaga  del  misto  organico, 


che  al  di  là  dalle  funzioni  non  dice 
più  nulla,  gli  varrà  qualche  cosa,  e 
nè  più  nè  meno  di  quello  che  gli  po- 
trà valere,  lo  corapriino,  io  eccito, 
io  alimento  una  parte  organica,  sa- 
ranno sempre  tre  fatti  diversi  nello 
studio  dell’ animale  economia;  e le 
regioni  meccaniche  , dinamiche  e 
chimiche  che  ne  sorgono , delinee- 
ranno sempre  una  sfera  di  attributi 
e di  fenomeni,  che  la  natura  stessa 
impone  come  cardini  principali  e fra 
loro  distinti  delle  investigazioni  pa- 
tologiche c cliniche. 

II. 

Alla  dottrina  dei  rapporti  eliolo- 
tjici  sostenuta  dal  criterio  dell’afli- 
nili't  fisiologica  si  oppone , che  af- 
fezioni essenzialmente  diverse  pro- 
cedano da  cause  simili,  e viceversa. 
Tulli  sanno  che  ìVeiclon  ha  detto; 
EffecUinm  naturaliiim  ejusclem  ge- 
neris cadem  (usignmuloe  sunt  caiuscc. 
.Ma  nello  studio  dell’  umano  orga- 
nismo i medici  credono  universal- 
mente, che  questa  gran  legge  della 
filosofia  induttiva  non  si  verifichi. 
Dipende  ciò  dalla  natura  organica 
slessa,  n dalla  mancanza  di  metodo 
che  abbiamo  d’ interpretarla  ? Que- 
sto è il  problema  che  bisogna  risol- 
vere , prima  di  rivolgere  contro  U 
natura  organica  ua’accu.sa  che  po- 
trebbe a miglior  diritto  esser  rivolta 
contro  noi  stessi,  prima  di  stabilire 
una  massima  che  potrebbe  aneti’ es- 
sere un  parados.so , e che  il  minor 
danno  che  dovrebbe  arrewire  sarebbe 
quello  di  ritardare  ancora  per  secoli 
una  ricerca,  dalla  quale  principal- 
mente dipende  il  f4indamento  della 
medicina  come  scienza.  liO  stato  sano 
della  mente  (dice  Blanc)  tanto  in 
meilicina,  come  in  ogni  altra  occu- 
pazion  pratica  della  vita,  dee  consi- 
stere nel  concepire  chinromentc  ed 
esattamente  (e  qui  aggiiuigo  con 
yemlott,  qnatenin  fieri  potesl}  le  re- 
ciproche relazioni  di  causa  e d’  ef- 
fetto. E tuttavia  si  grida  cause  si- 
mili producono  efi'etti  dissimili.  Ed 
io  qui  ]ùiuUo  la  proposizione:  che 
qiiesto  principio,  adottato  seiiKi  esa- 
me, è la  conseguenza  n del  falso 
metodo , o della  mancanza  nssointa 
del  metodo  che  si  debbe  tenere  nel- 
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Tintorpretare  In  natura  organica  nin- 
malatii  ; ed  aggiungo,  che  nioltìssiini 
sono  gli  ostacoli  e gli  errori  che 
sempre  si  sono  frapposti  e si  frap- 
pongono tuttavia  ul  conseguimento 
ilei  vero  metodo,  onde  trovar  rela- 
zioni tra  causa  ed  effetto  ; e che  ove 
si  conoscano,  e si  giunga  a grado  a 
grado  ad  aliontonarli  dalla  mente  dei 
medici  e dalla  scienza  stessa,  la  dot- 
trina dei  rapporti  etiologici  trove- 
rebbe non  nemici  o derisori,  ma  fau- 
tori tali  da  ingrandirla  e perfezio- 
narla. lo  qui  ne  additerò  alcuni  di 
cotesti  errori  ed  ostacoli;  e si  vedrà 
eom’  essi  i principali  partono  tutti 
non  dalla  natura  organica  ma  dalla 
mente  nostra , e non  da  incapacità 
naturali  di  essa  mente,  ma  da  uno 
falsa  direzioii  logica  delle  sue  fo- 
eoltà 

IH. 

Uno  de'  primi  ostacoli  io  reputo 
quello  di  ifesignare  la  forma  a' un 
morbo  per  lu  sua  condìzioii  patolo- 
gica, o per  lo  meno  di  voler  mettere 
la  forma  in  rapporto  con  la  causa 
remota  e non  la  condizione.  Per 
esempio,  cadute,  fratture,  cicatrici, 
insolazioni,  freddi  intensi,  vermi,  ve- 
leni , zavorre  gastriche , patemi  di 
animo,  vicende  di  temperatura,  venti 
australi,  alimenti  e bevande  o trop- 
pe 0 scarse  o di  nociva  qualità  si 
assegnano  per  cause  della  epilessia. 
Cosi  a rincontro  ad  una  sola  di  dette 
cause,  per  esempio,  abuso  degli  ali- 
menti, si  .issegnauo  per  elfetli,  ple- 
tora , febbri  gaslricne , cardialgie  , 
coliche , colère , dissenterie , pervi- 
gUio,  cefalalgie,  paralisie,  apoplessie, 
cachessie,  esantemi,  impetigmi  sin- 
tomatiche, idropisie.  Ala  quanto  al 
primo  esempio,  presso  i vei*i  pratici 
si  trova  pure  insegnato,  che  I’  epi- 
lessia non  ha  sempre  una  condizione 
patologica  ; vaie  a dire  che  può  es- 
ser gastrica  , reumatica , innamina- 
toria , cachochimica,  nervosa,  trau- 
matica: e nel  descrivervi  queste  par- 
ticolari condizioni,  tutto  quell’ am- 
masso dì  cause  dìssomiglianti  co- 
mincia ad  essere  alla  meglio  distri- 
buito in  categorie,  che  stanno  più  o 
meno  in  alleania  fra  loro,  c in  rap- 
porto con  r effetto,  secondo  che  l’ a- 


naiisi  è stala  più  o meno  esalta. 
L’effetto  dunque  che  va  messo  in 
relazione  con  la  causa  non  è la  forma 
epilettica,  ma  beasi  la  condizion  pa- 
tologica da  cui  essa  sorge.  Con  que- 
sta regola  adunque  quel  diluvio  di 
cause  dissimili  non  sembra  più  tanto 
imponente;  comincia  ad  ardere  in 
mezzo  ad  esse  una  face,  che  discuo- 
pre  i posti  che  ad  alcune  di  loro  si 
convengono.  Andiamo  innanzi  agli 
effetti  dissimili  da  una  stessa  causa. 
Tutte  le  malattie  di  sopra  nominate, 
com’elfetti  del  solo  abuso  degli  ali- 
menti, potrebbero  avere  una  sola  e 
identica  condizion  patologica?  C per- 
chè no?  Ecco  dunque  una  serie  sva- 
riatissima di  forme  morbose  che  più 
non  impongono , potendo  tutte  in- 
sorgere sopra  una  medesima  condi- 
zione , ed  ecco  ridotta  la  tesi  a do- 
ver mettere  in  rapporto  la  natura 
(lì  questa  Con  In  causa  indicata.  Fin 
qui  ci  conduce  1’  empirismo  stesso-; 
ma  a voler  proseguire  nella  ricerca 
per  il  fine  nosologico  c il  corollario 
terapeutico,  i rapporti  di  connessio- 
ne (iehimno  essere  per  due  altre  ma- 
niere tentati  : 1 per  il  modo  d’-agire 
della  causa,  e qui  liisagna  riportarsi 
ai  tre  falli  generali  del  commercio 
estrìnseco  ea  intrinseco  della  natura 
organica,  cioè  meccanico,  dinamico 
e chimico.  In  secondo  luogo  , si  è 
subito  in  obbligo  di  distinguer  qui 
r effetto  loro  immediato  dagli  altri 
che  possono  venire  in  seguilo.  E 
quanto  più  (|imste  operazioni  an- 
dranno con  rigore  logico  procedendo 
sino  al  trovnmento  dei  rapporti  di 
(iffìnità  fisiologica  fra  la  causa  re- 
mota, il  suo  modo  chimico  orgauioo 
d’agire  , e la  funzione  immcdìala- 
inenle  da  essa  sconvolta  |equaziotia 
finale  del  calcolo  diagnostico) , tanto 
più  andrà  avvicinandosi  ul  paradosso 
quella  sentenza  : che  cause  sìmili 
nel  loro  modo  d’  agire  abbiano  a 
produrre  effetti  immediati  essenzial- 
mente dissimili. 

IV. 

Le  condizioni  patologichedesigmi- 
te  ad  arbitrio  sono  altro  grave  osta- 
colo alla  dottrina  de’ rapporti  fra  la 
causa  remota  e la  prossima.  Si  tro- 
vano condizioni  patologiche  designo.- 
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te  nd  nrbilrio  in  quelle  patologie,  sitò  clinica;  dipendendo  da  coleste 
I Ile  la  ragione  de' morbi  ripongi  no  cause  medesime  lo  diversa  indole  de’ 
in  un  punto  non  solo  Intrudiici itile  morbi,  essendo  esse  tali  che  non  si 
nella  esperienza  , ma  nemmeno  su-  limitano  ad  un  commercio  mecca- 
sceltibile  di  comparazioni.  Tali  fu-  nico  o dinamico;  ma  ad  un  proeev 
rono  quelle  che  si  aflìdarono  una  so  seambievole  di  ragion  chimica , 
volta  al  mulecolai'ismo  di  Cartesio , per  il  quale  la  natura  morbosa  de' 
tali  pure  le  altre  che  si  posero  nel  processi  vitali  tiene  una  relazione 
chimismo  di  Silvio.  Ed  oggi  pure  intima  e segreta  con  le  dette  jwten- 
ve  if  ha  alcune  che  camminano  su  ze,  la  qual  relazione  si  manifesta  pel 
le  stesse  tracce.  Questi  tali  hanno  turbamento  di  questa  o di  quella 
bisogno  di  uscir  fuori  di  tutte  le  funzion  primitiva , che  nello  stalo 
relazioni  possibili  con  le  cause  evi-  sano  era  sostenuta  da  quello  meda- 
denti  per  sostenere  la  loro  ipotesi  sime  potenze  cambiatesi  poscia  in 
nosulogica.  Le  cause  Jion  sono  più  morbose.  Sia  in  tutte  le  patologie, 
che  una  ostentazione  scolastica  per  in  tutte  le  cliniche  (vorrà  dirsi)  s'in- 
questì,  le  di  cui  romite  dottrine  non  culca  di  attendere  alle  cause  remo- 
possonn  movere  un  passo  al  di  qua  te.  Potrei  provare  che  non  in  tulle, 
dall’alterazione  della  miscela  orga-  ma  voglio  pur  concedere  che  ciò  si 
uica. iVeI  medesimo  vizio  cadono  an-  faccia.  Però,  (piando  l'alunno  ceraa 
che  quelle  scuole  che  , avendo  tolto  un  perchò  di  tante  ricerche  c «o- 
pcr  base  della  loro  dottrina  o lina  gnizioni  eliologichc  nel  punto  estre- 
sola  tra  le  condizioni  meccaniche,  mo  della  nosologia , cioè  nelle  dif- 
dinamiche  e chimiche  di  vita,  oppii-  ferenze  delle  essenziali  de’ morbi , 
re  avendo  troppo  allargato  i con-  tutto  gli  sparisce  dinanzi.  Egli  nnu 
Cui  dell’  una  a scapilo  delle  altre , trova  che  irritazione,  non  palpa  che 
non  hanno  ottenuto  per  resultato  in-  flogosìj  o non  s'inabissa  che  ne’cii- 
duttivo  delle  loro  analisi,  in  che  non  pissimi  e indefìnibili  cangiamenti 
entrava  tutta  1’  ampiezza  necessaria  della  miscela  organica.  E converreb- 
de’ particolari , che  una  o due  con-  be  ch’egli  fosse  lien  corto  d’ingegno 
dizioni  morbose,  tierlamenle  che  do-  per  non  intendere  che  quando  vera- 
ve  queste  non  arrivano  con  la  loro  mente  i morbi  si  riducessero  sempre 
ivaltii  empirica  è forza  dilatarle  nd  a coteste  condizioni , tutto  colesto 
ju’bitrio;  e per  ciò  fare,  sottrarle  da  apparalo  tisiologico  ed  eliologico, 
qualunque  (lipendenza  o relazioii  con  tutta  cotesta  lunga  fatica  aiiuliiico 
le  cause.  Chi  prendesse  quei  turgori  non  sarebbe  che  un  fumo  per  oslen- 
epatici  che  nell' isterismo  o nella  tare  sapienza;  e nel  designare  la  n»- 
ipocondriiisi  nascono  da  eretismo  del  tura  d’  mi  morbo  . tanto  varrebbi» 
pro.ssimo  plesso  nervoso,  chi  li'preii-  lo  stupido  e il  poltrone  , quanto  il 
dessi’,  dico , per  epalilidi  sorde©  perspicace  e l’ erudito  : riducendosi 
cupe  o lente,  perche  le  malattie  es-  tutto  all' appliuazìone  d’ una  moda- 
senziulmente  nervose  non  hanno  po-  lità  morbosa  che,  una  volta  impa- 
sto nella  sua  dottrina,  certo  che  que-  ruta,  ad  ogni-  cosa  risponde,  perché 
sii  non  troverebbe  rapporto  fra  quel  in  essa  ogni  cosa  è il  medesimo  , e 
fenomeno  e le  affezioni  morali  che  a me  sta  il  farle  far  ciò  che  voglio, 
lo  possono  avere  direttamente  ecci-  perchè  a me  sta  il  fingerne  le  com- 
lato.  binazioni  die  voglio.  In  una  scuohi 

IVella  nuova  eliologia  da  me  prò-  rado  si  falla,  gridando  sempre  albi 
ppsta  i rapporti  fra  i differenti  stati  flognsì  : riportando  ogni  cosa  alla 
morbosi  primitivi,  e i falli  generali  irritazione  s'indovina  sempre  in  nn’ 
della  natura  vivente,  c i grandi  altra  : quando  io  so  che  ogni  morbo 
agenti  della  esterna  natura  che  l’tiu-  è specìiico  non  ho  bisogno  di  affan- 
mo  circondano,  sono  delineati  e snt-  narmi  in  analisi,  perchè  questa  non 
toposli  a fisiologiche  leggi.  Essa  ob-  saprebbe  darmi  altro  per  consegoeo- 
bliga  dunque  il  clinico  a tenersi  za,  che  il  morbo  cercato  è specifico, 
seti’pre  in  relazione  con  le  cause  E quegli  saranno  i medici  e questa 
iKiii  per  vanità  di  costume  paiolo-  sarò  la  siùeiizn  nostra?  Finché  aJun- 
gùtp,  ma  per  indispensabile  neces-  que  dureranno  siffatte  teoriche,  e 
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finché  la  gìovenlù  non  vorrà  sai»er 
altro  di  medicina  che  quel  pochis* 
simo  die  basta  per  comparire  me- 
dico, e non  altro  ciie  comparire;  la 
dottrina  de* rapporti  etiologici  come 
udla  die , molliplicaudo  i generi 
e’ morbi,  accrescendone  le  investi- 
gazioni progressive,  feconda  insieme 
l’ampiezza  della  scienza,  non  potrà 
mai  essere  accolta  né  come  vera  nè 
come  probabile.  E quando  la  teorica 
non  ci  riconduca  a designare  tante 
condizioni  patologiche,  quante  ne  lia 
pur  saputo  sempre  riconoscere  come 
cardinali  quell’ippocralieu  clinica  che 
si  è mantenuta  sino  a Frank,  tenen- 
do dietro  ai  dettami  della  natura, 
e quante  ne  corrispondono  alle  pri- 
me rnnzinnì  di  vita  ed  ai  grandi 
agenti  che  queste  eccitano  e conser- 
vano : i rapporti  tra  le  cause  e lo 
stato  morboso  non  solo  non  saliranno 
mai  al  grado  di  scienza,  ma  si  per- 
derà anche  il  valore  di  quelli  che 
rempirisimi  ippocratico,  ammaestra- 
to dal  libro  de  acre,  locis  et  aqnis,  ha 
sèmpre  avuto  in  venerazione,  sempre 
tenuto  per  guida,  e sempre  pure  ve- 
rificato. i\ou  ci  facciamo  da  un  va- 
no errore  lusingare  più  oltre;  poco 
si  vede  e ci  seiiibra  di  veder  molto. 
La  vera  arte  di  osservare  gl’  infer- 
mi, d*  interrogarli , di  trar  fuori  a 
grado  a grado  «lai  complesso  de’sia- 
tomì  aliene  minimi  ijuel  pathos  eini- 
iiens  che  è più  in  rapporto  con  la 
causa  evidente,  e che  forma  il  sog- 
gètto delle  nostre  ricerche;  arte  che 
tanto  era  ruccoinaiidata  e fiorente 
nelle  grandi  scuole  di  Sydenhain , 
di  Boerhaave  e di  Cullen,  ha  forse 
progredito  fra  imi,  o non  si  è piut- 
tosto fermata  indietro  d’un  mezzo 
secolo  ? In  quale  età , per  quel  te- 
nersi sempre  rivolli  alle  cause  re- 
mote, è stata  meglio  coltivata  la 
scienza  de*  iiioi  hi  endemici  ed  epi- 
demici? (Juando  scrivevano  le  costi- 
tuzioni c])idemiche  i Lancisi,  i ila- 
mazzini , i Sarconi,  i Falcaremjhi: 
quando  si  pubblicavano  dal  Mu~ 
schembrocfk  l’eflemeridi  meteoro- 
logiche di  Utrecht  : quando  si  leg- 
èrnno  avidamente  le  costituzioni 
i fireslavia:  quando  Toaldo  ed 
altri  zkvimzavano  Je  nostre  cogni- 
mni  sull’  inQuenza  dei  cangiameii- 
tr  dell’uUnotfera  : quando  la  So- 


cietà Medica  di  Parigi  descrivev.i 
diligentemente  rmidameiito  delle  sta- 

fioiii  nntecedentc  alia  costituzione 
elle  malattie , non  ero  quasi  per- 
messo ad  alcuno  (dice  Testa)  il  pro- 
fessarsi medico  senza  queste  indi- 
spensabili cognizioni.  < La  topogra- 
fia medica  delle  dilTerenti  proviiuie 
c dei  particolari  lunghi  si  esteiidei  a 
sempre  più,  ed  era  ogni  giorno  piu 
dimostrata  od  evidenza  la  foiidanveii- 
tale  massima  in  medicina  che  la 
vita  e la  morte  erano  strettamente 
collocale  coi  grandi  agenti  della  na- 
tura, con  le  correnti  elettriche,  •<>’ 
venti,  con  le  pioggie  , con  le  acque, 
con  le  terre,  co'vulcani,  con  le  pro- 
duzioni animali,  vegetabili  e mìiiv- 
rali , insomma  con  tutto  ciò  che  d 
circondava  da  tulle  le  parli  ».  1). 
Nelle  scuole  cliniche  del  secolo  pas- 
sato si  teneva  un  sistema  tutto  op- 
jiosto  a quello  che  hanno  messo  in 
voga  alcune  del  nostro.  Nel  campo 
della  pratica  educazione  si  credeva 
ollora  necessario  di  seminare  mol- 
tissimo per  raccoglier  molto  : oggi 
invece  si  semina  poco  e si  raccogli,' 
pochissimo;  e non  solo  si  crede  chi- 
questo  basti , ma  per  potergli  (Lire 
il  valore  della  scienza  completa  si 
converte  in  una  cifra  con  la  (|uale 
saprebbe  farla  da  medico  anche  l’ul- 
timo della  piche.  Finché  adunque  , 
ripeto  . non  si  torni  a reputar  ne- 
cessaria la  indicata  estensione  di  co- 
gnizioni, d’indagini  e di  rapporti  , 
il  sistema  etiologico  da  me  proiM»- 
sto  sarà  sempre  risgiiardato  come 
superfluo,  nè  potrà  mai  presso  (jue- 
sti  ueoterid  verificarsi. 

V. 

Reputo  per  terzo  gravissimo  ostn- 
cuio  ul  trovamentu  delle  relazioni 
tra  la  causa  e Tdletto  ne’  fenomeni 
della  natura  umana  ammalata  qm  l 
designare  che  si  fa  coiiuineinente  una 
condizion  patologica  secondaria  per 
primaria;  il  che  porta  naturalmente 
a non  trovar  più  legame  tra  il  primo 
fenomeno  e ii  terzo,  dimenticando  «1 
secondo.  Questo  errore  dipende  prin- 
cipalmente dalle  anticipazioni  teo- 

I)  Testa.  Dell'ins^nsmonta  clioico.  Di- 
scorso. S XL  Bologna  IBOà.  i 


rctiche,  in  secondo  luogo  dall.o  mnii- 
cnnzn  dello  studio  della  fìlosoGa.  ’È 
interesse  del  sistematico,  parziale 
più  per  Tino  che  per  nitro  genere  di 
morbi,  il  Irascegliere  Ira  i fenomeni 
delia  malattia  e farli  spiccare  c ad 
essi  subordinare  tutti  gli  altri,  quelli 
soltanto  che  meglio  concordano  co’ 
suoi  ipotelìci  principii.  Per  esem- 
pio, il  menomo  giallore  della  con- 
giuntiva degli  occhi  faceva  dire  ai 
seguaci  di  Slofi,  che  lutto  dipen- 
ileva  da  alterazioni  della  bile.  Que- 
sto fenomeno  ne  avrò  avuto  dinanzi 
a sé  chi  sa  quanti,  riiltimo  de’quali 
sarà  stato  benissimo  in  rapporto  con 
la  sua  causa  remota,  ma  certo  noi 
f»olrù  essere  con  quel  giallore  della 
congiuntiva.  Così  avviene  oggi  per 
per  quelli  che  parteggiano  nella  flo- 
gosi.  Discoperta  questa  o immagi- 
nata , si  vuol  subito  che  du  questa 
abbia  comincialo,  che  per  questa 
unicamente  e tutta  iiitiTa  sussista 
la  malallin.  E se  la  causa  che  pro- 
dusse la  malattia  cui  la  flogosi  può 
essersi  associata  per  effetto  seconda- 
rio non  fu  stimolante,  certo  questi 
non  possono  più  vedere  i rapporti 
tra  causa  ed  effetto.  Ma  dico  poi  che 
il  non  accorgersi  di  questi  errori,  e 
il  darli  si  facilmente  a tenere  alla 
medica  gioventù,  dipende  dairigno- 
rmiza  della  filosofia  applicata,  in  che 
questa  si  trova.  Manca  una  Istitu- 
zione niOsoGca  nel  medico  insegna- 
mento. Si  grida  anzi  contro  la  filo- 
solia  e contro  la  mctoGsica  come  i 
serpi  velenosi  della  medicina.  Si  di- 
mentica quella  grande  verità  del 
fjcHmitzio,  che  lutto  si  opera  mec- 
cimicamente  e inetnGsicainente  in- 
sieme nella  natura.  Cosi  accade  che 
si  comincia  ad  osservare  senz’  aver 
iH'iinu  appresa  1'  urte  di  osservare. 
Si  comincia  a far  base  di  parziali  de- 
duzioni una  serie  di  latti  non  ben 
veduti , non  analizzati , e si  grida  : 
alla  mia  sperienza.  .Ma  avevi  tu  ben 
educata  la  mente  innanzi  di  porti  od 
osservar#  e sperimentare  ? Sono 
adunque  i poteri  dell’  intelletto  che, 
iplicati  con  ordine  e con  regole 
le  cose,  aprono  il  varco  a!  sapere 
ili  ogni  maniera  d’  umano  studio  : e 
tanto  meglio  li  sapremo  dirigere 
quanto  più  ne  conosciamo  e la  na- 
tura e la  genesi  : e il  farceli  conosce- 


re appartiene  alla  metaGsicn,  come 
l’imprimer  loro  una  giusta  direzione 
e ili  quella  abituarli  si  appartiene 
alla  logica  e alle  inntcìnaliche.  Io 
credo  adunque  eli»  il  serpe  velenoso 
della  medicina  sia  I’  ignoranza  in 
questi  studi  ; o se  non  ignoranza  in 
ciò  eh’  essi  sono  per  sè  medesimi . 
l’ignoranza  del  modo  di  applicarli 
alla  scienza  dell' uomo  sano  e malato, 
e della  interpretazione  in  genere  del- 
ia natura.  Che  se  cosi  non  fosse, 
come  potrebbe  sussistere  e Propagar- 
si l’errore  suniinentos’ato  ; Come  si 
potrebbe  ritenere  per  prova  dell’i- 
napplicabilità del  canone  newtonia- 
no oì  fenomeni  organici,  che  dietro 
una  causa  qualunque  avvengono  iiel- 
r organismo  effetti  e fenomeni  di 
ragione  fra  loro  opposta?  E questo 
sarà  argomento  per  provare,  clieinnn 
esistono,  o che  sono  irreperibili  i 
rapporti  di  causa  e d’effetto  nello 
studio  de’  fenomeni  organici  ? 0 non 
prova  niuUosto  che  non  si  è ancori 
dai  menici  appreso  a distinguere  Tcf- 
fetto  immediato  c prossimo  dai  con- 
secutivi ? c che  nel  circolo  delle 
operazioni  della  natura  organica  non 
SI  deve  percorrere  n salti , ma  chi 
vuol  conoscere  un  effetto  gli  bisogna 
tener  dietro  a tutti  quegli  atti  che 
discesero  progressivamente  dalla  cau- 
sa nota  sino  al  suo  compimejito;  c 
che  i rapporti  non  istmiiio  più  già 
fra  il  capo  e il  termine  di  quest.s 
catena  fenomenale,  ma  smio  o cer- 
carsi tra  r uno  e l'altro  degli  anelli 
successivi  che  la  compongono  ? Que- 
sto prodursi  da  una  stessa  causa 
successivi  effetti  di  natura  diversa  à 
proprio  non  tanto  degli  avvenimenti 
della  natura  organica,  ma_  eziandio 
di  quella  che  somministra  i sulihietti 
alla  Gsica  c alla  chimica  -,  dirò  di 
più,  anche  in  quella  che  soinministr.i 
I .siibhieUi  alla  inetnGsica.  liar.mt<: 
aveva  avvertiti  gl’  interpreti  della 
natura , che  senza  cotesto  meto- 
do non  l’avrebbero  mai  conosciu- 
ta; epperò  inculcava  le  sue  istanze 
di  successione,  liistanlite  ricc,  l'fiV- 
ranles,  arliculalte  ea  suiit  <fU(B  imii- 
cani  naluvcf  motiis  gradatim  conti- 
ìiualos.  Hoc  outem  genus  iiistanUa- 
riiiii  polius  fugit  obseroatioitem  quam 
setiium.  Mira  enimesthominum circa 
hanc  rem  indiligmlia.  Coniemptanlnr 
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Miqlikm  mturain  lanlummodo  deful- 
torie  et  per  periodos , et  postquam 
corpora  fuentit  absolutn  et  completa, 
et  11011  in  operatione  sua  i).  E flnnl- 
raeiittf  non  ìinporto  di  seguire  la 
medesima  via  progressiva  anche  nel- 
lo studio  de’  lenonieni  dell’  intellet- 
to? K non  sussistono  anche  tra  que- 
sti fenomeni  evidentissimi  rapporti 
tanto  primitivi  che  <lerivativi?  a I)al- 
l’ ussociamento  degl' immediati  rap- 
porti delle  cose  che  si  percepiscono 
mediante  avvertite  uniformi  u rinno- 
vate impressioni  emergono  necessa- 
riamente altri  rapporti,  quali  per 
ciò  non  Sembrano  riferirsi  alle  so- 
stanze medesime,  perchè  allontanan- 
dosi dalle  prime  nozioni  della  mente 
chele  iKM'cepisce,  la  mente  stessa 
dura  talvolta  fatica  a giudicare  che 
conveugano  a (|iielle  sostanze  dalle 
quali  pure  derivano  ; ma  per  negare 
cosi  l’esistenza  de'  primitivi  rap- 
porti come  di  quelli  che  chiameremo 
derivativi,  ossia  per  negare  o l’esi- 
stenza de'  rapporti  che  si  jiercepisco- 
no  mediante  la  testimojiianza  infal- 
libile dei  sensi , e la  verità  delle 
conchiusioni  che  si  traggono  da’ 
rapporti  medesimi  , aciurataincnte 
considerati  nel  loro  associamento , 
converrà  negare  la  verità  del  princi- 
pio di  contraddizione  ».  Ove  per- 
tanto si  distinguano  accuratamente 
i lenomeni  immediali  dai  consecuti- 
vi, e secondo  che  in  alcuno  di  questi 
è riposta  la  condizion  patologica,  sì 
dia  la  ragione  di  cau.sa  remota  o 
lirossiinainentc  remota  al  fenomeno 
che  le  sta  dinanzi  il  più  prossimo  e 
il  più  alllnc,  i rapporti  infra  loro 
ben  tosto  appariranno  non  tanto 
negli  avvenimenti  del  regno  inorga- 
nico, ma  lincile  in  quelli  dell’ orga- 
nico; perocché  se  i corpi  sono  fra 
loro  diversi,  le  leggi  di  natura  non 
imitano:  esse  sono  uniformi  e co- 
stanti nel  loi'o  andamento,  e la  men- 
te umana  che  le  vuoi  conoscere  e 
sapere  è sempre  una. 

Gioverà  eh  io  cliimla  questo  capo 
con  alcun  esempio,  il  quah-  poi  valga 
insieme  di  risposta  adalcnneobhiezio- 
ni  che  sono  state  mosse  in  questo  pro- 
posito; e poiché  non  mi  si  oppongo- 

1)  JJoT.  orpan.  111..  2,  S XLI. 

2)  Grones.  Filosofia  pratica,  pag.  68. 


no  die  casi  ne'  quali  entra  la  pre- 
diletta fittosi,  mi  tratterrò  intorno 
a questi.  Oppone  il  coiitroslimoiista  ; 
essere  oggi  dimostrato  ad  evidenza, 
che  potenze  controstiniolanti  produ- 
cono malattie  llugistiche,  e nullo  per 
conseguenza  riuscire  il  rapporto  tra 
la  causa  e 1'  elTetto.  liiteiidiamiK'i 
liene.  Come  oggi  si  coiilemplu  la 
flogosi  ? sotto  l'^aspelto  d’  una  diate- 
si. Cus’è  la  diatesi?  Ctindizione  mor 
bosii  non  più  costituita  nella  sempli- 
ce alterazione  dell’  eccitamento  , ma 
intrusa  nel  processo  cliimico-vituk-, 
0,  come  diccsi,  nella  fina  organizza- 
zione. Se  dunque  questa  flogosi  non 
è più  <li  ragione  uel  semplice  ecci- 
tamento, è cliiaro  che  non  potrà  poi 
aversi  per  elfetto  diretto  e imme- 
diato d’  una  causa  che  non  agi  die 
sul  semplice  eccitamento  : ed  è ehia- 
ro  altresì  che  fra  le  alterazioni  di 
questo  e quella  flogosi  si  devono  es- 
sere frapposti  fenomeni  intermedi 
clic  in  sé  conterranno  una  ragion 
causale  più  prossima  e più  alfine  al- 
l’ elletto  flogosi,  die  non  le  anterio- 
ri alterazioni  dell’ eccitamento.  Ora, 
posto  che  quel  fenomeno  iiitennedio 
li  |iiù  valutabile  in  questi  casi  sia 
la  llussinn  capillare  arteriosa  , da 
questo  fenomeno  indietro  possono 
esister  benissimo  i rappoi'ti  tra  la 
c.iusa  deprimente  e lo  sbilancio  idrau- 
lico; ma  nella  lliission  capillare  ar- 
teriosa esistono  già  elementi  di 
ragion  cliimica;  perrhè , volere  o 
non  volere,  è in  essti  il  fonte  peren 
ne  dell’assimilazione  interstiziale 
Di  qui  adunque  comiiiciuiio  a sor- 
gere nuove  relazioni,  e certament  - 
le  più  prossime  e le  più  allìni  ul- 
l’nltiino  efletto  flogosi  che  si  con- 
templa. Ora  dun(|iie  il  dire,  che  po- 
tenze deprìmenti  producono  diret- 
tamente e immediatamente  iu  flogosi 
secondo  le  regole  della  investigazio- 
ne progressiva  delle  «ause  e degli 
eflVtti,  è un  errore;  ed  erronea  è 
per  conseguenza  anche  l’illazione 
che  se  ne  cava  della  insussistenza 
de’  rapporti  tra  questi  e quelle.  >e’ 
casi  ne’ quali  entra  la  flogosi  o come 
morbo  associato  o successivo  o pri- 
mario , la  catena  fenomenale  può 
e.sscrc  o più  lunga  o più  lireve,  se- 
condo che  più  o meno  dista  l’elJetto 
flogosi  dalla  causa  nota.  Quando  c%-. 
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sa  nasce  in  sR;»uito  a cause  eslerne 
l'iie  sola  abbiano  affilo  diimmicainen- 
le,  e nata  die  è,  sia  il  processo  più 
valutabile  del  morbo,  nella  investi- 
Sjazioiie  de’  rapporti  feiioinenali  si 
dee  procedere  come  ho  qui  <li  sopra 
aecetiiiato.  Ma  essa  può  essere  uncora 
edeito  immediato  della  causa  esterna 
remota,  quando  onesta  in  niodochi- 
inieo-orgunico  nboìa  direttamente  ac- 
cresciuto i processi  nutritivi;  è ipie- 
slo  il  caso  della  flogosi  primitiva, 
|>receilula  sempre  dalla  diatesi  flogi- 
stica del  sangue  ; molte  pneumniiiti 
invernali  sono  di  questa  natura. 
Iiiline,  essa  può  avere  dinanzi  a sé 
non  solo  cause  diverse , ma  anche 
diversi  processi  idiopatici  nella  me- 
desima malattia,  e sorgere  in  con- 
segueiua  dei  sintomi  dinamiei  di 
questi,  ed  essere  insuimna  un  elFelto 
iuntunissìmo  delle  cause  primo  del 
morbo.  E non  sarebbe  strano  il  do- 
mandare come  (piesta  llogosi  che 
sorge,  per  esempio,  al  dodicesimo, 
al  tredicesimo  d"  ima  malattia  o ner- 
vosa o reumatica,  come  [tuò  stare  in 
rapporto  con  le  cause  remote  del 
reuma  e della  neurosi  ? e non  sareb- 
be nncbe  più  strano  il  concludere 
da  ciò,  che  la  dottrino  de’  rapporti 
eliologici  non  sussiste?  La  vera  lilo- 
snlia  clinica  impone  all’  attenzione 
di  sempre  operare  per  le;.-ge  di  con- 
tinuità. Il  procedere  nell'  e.same  te- 
rapeutico col  mezzo  delle  iiiù  vicine 
aduiità,  e r uaifarm.irlo  alla  specie, 
alla  misura  e alle  eoimessioai  fra 
le  cose  antecedenti  e le  sussegu'oili, 
è ciò  die  giuireiUisce  e perfeziona  la 
liingnosi. 

VI. 

Oliarlo  gravissimo  impeiìimenlo 
all'  applicazione  della  dottrina  de’ 
rapporti  tra  catis.a  od  eir.’Uo  , come 
mezzo  di  cognizione  e d’iiUcrprela- 
/lone  del  fatto  clinico,  sarà  sempre 
r inteiiiperaiiza  nel!’  analisi , quel 
.seniper  iiip'Miiuiil  ull^riiii  nu(e- 
rntil  di  Bacone,  O'sia  «l'iella  smania 
di  saper  troppo  circa  r intima  na- 
tura «Ielle  cause  e i rii'iuiditi  cangia- 
menti eh'  esse  possono  iiidiure  ne) 
misto  organico.  Sì  ritiene  oggi  do 
alenili,  che  s-nzasapere  (irecisamenle 
lulli  sifluUi  segreti  non  si  possa 


ragionare  intorno  all*’  mutue  rela- 
zioni di  causa  e d'elfelto.  La  que- 
stione adunque  sta,  se  ci  sia  bisogno 
realmente  di  siiperli  cosi  al  minuto 
coni’  essi  vorrebbero,  per  poter  ra- 
giomire  intorno  ni  rapporti  etiologi- 
ci , e cavarne  deduzioni  e regole 
cliniche.  Io  osserverò  (irima,  quanto 
al  misto  organico , oltre  alle  cose 
giù  dette  innanzi,  che  la  modificazio- 
ne che  (ina  causa  induce  in  una 
funzione  deve  rigiiarilarsi  come  la 
manifestazione  visibile  «lei  cangia- 
menti del  misto  del  sistema  organico 
che  la  reijge.  Ma  (|uan«r  anche  ciò 
non  mi  si  volesse  conceilere,  e si 
volesse  pur  tuttavia  sostenere  che 
la  funzione  è figlia  del  misto  , e la 
malattia  è nel  misto  ; io  tanto  poco 
valuto  questa  opposizione,  die  a^i 
voglio  unirmi  )ier  un  momento  con 
loro  ad  csserire  che  la  malattia  de- 
v’ esser  là  sicuramente.  .Ma  questa 
illazione  speculativa  imn  si  arroghi 
mai  il  vanto  di  nozione  esplicita  e 
adattabile  all.i  continuità  del  (iroces- 
so  aiiaiitieo , come  «ludla  che  ù di 
sua  natura  intraducibile  luiMa  s;ie- 
rienza.  Dunque  o i nrocessi  morbosi 
di  ciingiala  mistione  organica  sono 
identici  con  le  modilicazioni  discer- 
nibili dell,!  funzione,  e noi  ralibiamo 
indovinata  non  irasceinleiiilo  questo 
punto  con  le  nostre  analisi  : o non 

10  sono,  e noi  depoiiiaino  volentieri 
la  vaii.1  prete.sa  di  strappare  «lueslo 
segreto  iille  natura,  dacebè  essa  con 
ciò  non  ei  defrauda  lo  scopo  terapeu- 
tico , imistrandoeì  col  latto  dinieo, 
che  esso  si  può  conseguire  solo  atten- 
dendo alle  funzioni,  e mostrandoci 
insieme  coi  fitto  storico,  dn;  <>  sialo 
«■onscguìlo  sempre  daci'liè  rempiri- 
smo  clinico , dietro  quella  scorta 
soltanto,  potò  distribuire  i morbi  in 
niellile  archelipe  fmnigiie  i di  cui  ca- 
ratteri ilifl'ereiiziali  si  sono  mante- 
nuti sino  alle  scuole  di  liorsieri  e di 
Frank. 

Temperato  cosi  il  mctr.ilo  «li  ri- 
rercn  t)Oanlo  ai  cangiamenti  della 
mistione,  vediamo  se  la  sana  liloso- 
fiii  impone  nltrellarilo  circa  la  na- 
tura delle  potenze  morbose.  Ciccai' 
quella  clinica  la  quale  oiiielU  l’iii- 
liiteiiz  ) delle  cause  note  concoi  renti. 

11  lilosofodeve  manifestare  le  cagio- 
ni assegnabili  le  più  vicine,  le  luu 
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complrte,  le  più  soddisfacenti.  Quaii-  il  porre  che  la  sola  ria  per  giun- 
do  si  (lice  causi!  oideiili  n remote,  gere  a discoprire  se  min  data  qua- 
si dice  sin  là  dove  piuntrere  lità  convenga  o non  convenga  ad 

l’intelletto  scortato  dai  sensi,  o do-  una  qualche  sostanza  sia  il  cono- 
ve pui'l  giungere  quella  legge,  che  si  scere  a fondo  T essenza  e la  natura 
riconobbe  produttrice  d'uii  fenoine-  della  sostanza  medesima,  è ainnief- 
110  già  trovato  col  mezzo  della  os-  tere  un  principio  che  distrugge  i 
siTrazione  e della  sperienza  : dun-  foiidameiili  della  certezza  e ci  fa 
(pie  il  saper  per  le  caus<‘ , che  è il  strada  al  più  insensato  pirronismo, 
vero  supere  in  medicina,  non  vuoi  Sia  dunque  rorina  franca,  l'aperto 
dire  conoscere  le  nllimilà  di  nuturu  sguardo,  e lo  spedito  additare  di 
loro,  le  cause  jirimo  primole  ed  im-  (juei  sommi  interpreti  della  natura, 
mobili;  ma  le  cause  fiiixav , come  S'ewton  e Jlacuii»',  che  ci  guidi  nella 
le  appellava  Hacoiie,  ovvero  quegli  ricerca  della  corrispondenza  tra  ife- 
ntti  puri  e vivi  sia  della  natura  noineni  del  nostri)  organisnio  e gli 
esteriore  sopra  di  noi,  sia  di  noi  agenti  di  vita  c di  malattia  che  lo 
sopi'a  noi  stessi,  sia  di  noi  verso  la  cirrondann,  e non  ei  l'tcciamo  scon- 
naturn  esteriore.  iXoi  iibliisngniamo  forlare  dalle  sodale  dubhielà  di 
di  conoscere  non  i l'apporii  speco-  certi  sofisti  che,  convertendo  in  ca- 
lativi, ma  i rapporti  di  fatto:  e lunnia  della  S'-ieiu.i  la  loro  infer- 
■luanlo  dal  irovamento  di  questi  sia  oiilà  intelieltuale , vorrebbero  con- 
per  dilungare  una  intemperanza  di  dannai'ci  in  tenebre  sempiterne,  per 
analisi,  credo  che  meglio  non  po-  la  sola  r igione  che  non  ne  è con- 
teva  essere  dimostrato  di  quello  che  cedalo  di  essere  oniiiveg’genti. 
si  è fitto  (la  un  distintissimo  allievo  IJnesle  adunque  sarebbero  le  ri- 
deil  I tuia  scuola,  il  PanUihoni,  nel  forme  neress.M-ii!  a poi  tar.si  md  me 
suo  discar.if)  del  tiielodo  in  palalo-  lodo  in  patologia,  prima  di  o|ipor-.i 
(;/'«  : facendo  conoscere  come  per  alla  nostra  lioUriiia  de'  rapporti 
essa  noi  eravamo  jiorlati  fuori  di  etioiogici  ; alla  quale , siccome  ve- 
line! giusto  punto  di  posizione  in  deaiiiiOj  non  contrasta  né  la  natura 
cui  si  vedono  più  cos<!  e nella  più  della  scienza,  né  l.i  capacità  della  ra 
distinta  maniera  I).  Kd  alle  autori-  gioiie,  ma  I' erronea  maniera  di  di- 
là clregli  riporla  di  Jlarana,  di  rigere  i poteri  di  (piesta  nella  in- 
Lnrkc  e di  /{owim/nost,  mi  giovi  terpret.azioiie  tirila  natura.  Kimos>i 
(jui  aggiungerne  nn'altra  non  me-  peri, mio  colesti  impedimenti , ella 
no  grave  d'  uno  dt?*  più  bei  nomi  forse  potrà  esser.!  accolta  con  qiiiil- 
nelln  storia  dcH' italiana  filosofia,  elle  benignilii  il.i  miei  eont.-mpora- 
(lict)  del  C'ntort’si  : a \on  tutti  sono  m-i.  Bendi  ! saprei  dirmi  ancora 
enpaci  (li  niializzai-  bene.  Vet  che  soddisfatto,  se  dopo  aver  tanto  in-- 
fire  è (la  avvertire  priiieipalment»*  oiilzato  e raeeomand.ilo  l’indagine 
che  non  si  veng.i  poi  ad  escire  per  e bi  stii'Ii<>  deile  cause  remoli',  coni" 
troppa  sottigliezza  e s|)anilezz.i  dal  mezzi  principali'  e il  meno  incerto 
rpmpo  medesimo  della  ragione  2)  ».  per  la  cognizio.'ii'  de' morbi , in  un 
r.  quando  la  scienza  che  si  coltiva  teinjio  in  die  ie  no^  lingic  prelen- 
b(i  uno  scopo  jiralico,  tanto  più  si  dono  di  poterne  stare  isolate,  otte- 
dee  cercare  di  non  uscire  da  quei  nessi  iilineno  da  questo  mio  zelo  che 
dati  che,  come  per  una  parte  sono  si  riprendessero  a valutare  empiri- 
roiiverlibili  in  regole  clu!  sosten-  camente,  siccome  si  (>  scni|ire  fatto 
gono  la  scienza,  rosi  per  l’altra  ha-  nelle  scuole  ipiioeratiehe.  (dié,  ri- 
stàio all' uso  pealic.)  di  essa.  Con  presa  ((iiesla  neei'ssaria  e utilissima 
quei  |iriiifipii  (i(sogiiava  interpretare  aliitndiiie,  molto  non  anderdilre  cIk' 
il  (/iiof^-iiits  fieri  pfilent  di  /Ve/p/nn  la  medica  giove:ilù.  meglio  istrutta 
nella  ricerca  delli!  relazioni  tra  eau-  ti  ’lla  filosofia  ind'.iLli'.i . s.-nlirchhe 
sa  ed  efii  itoj  nviilre  dall’a'tro  lato  per  s.s  medesim  i il  bisogno  ili  sot- 

lopod.i  a una  dotlrinu:  il  die  non 
t)  Siramhìn.  Gionnlc  di  M(d.  .tnjliii-  polrelilie  f.ire,  senza  cercarli  insieme 
tios.  Liig'ii)  IS-JO,  p.  li.  i rapiiorii  loro  c ui  gli  e.Tctli,  e sen- 

3)  Ledere  laniiglisri.  S.  i9.  za  entrare  ili  (iU'.*lbi  via  e seguire 
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quelle  rej;olc  che  io  ho  credulo  dei  I alla  scienza  dello  stato  morboso,  io 
mio  officio  rudditure.  doveva  situarmi  tra  In  fisiologia  e 

la  clinica.  Questa,  scortata  dalla  etio- 
VII.  logia  empirica,  ha  presentato  sem- 

pre nelle  sue  epoche  ippocratiche  il 
Ma  perchè  poi  tanto  studio  in-  fatto,  clic  questa  o quella  famiglia 
torno  alla  successione  degli  elTctti  e di  morbi  è stata  in  ogni  tempo  pre- 
i rapporti  loro  vicendevoli  potesse  feribilmenle  prodotta  da  uno  |»iut- 
eomlurre  n scoprire  la  natura  del  tasto  che  da  altro  genere  di  cause, 
morbo  e addilariie  la  indicazion  cu-  I.<a  fisiologia  olire  il  fatto,  che  o que- 
ruli va,  bisognava  trovare  un  prin-  sta  o quella  funzion  primitiva  è con- 
cipio iadicut(>  dalla  stessa  natura,  servala  e promossa  più  da  una  che 
die  assicurasse  la  corrispondenza  dall’  ultra  potenza  vitale.  Queste  due 
tra  fenomeno  _e  fenomeno  : imperoc-  cognite,  mi  guidarono  alla  cogni- 
chè,  quando  si  dice  rapporti,  s’ in-  zione  di  quella  terza  ch’io  voleva 
tende  principalmente  rappovii  di  discoprire,  cioè  al  principio  speri- 
caitnesstoìie.  io  qui  mi  sua  posto  mentale  della  akfimtà  fisiuluuica. 
prima  a medilure  su  la  natura.  Ilo  Gli  clTelti  immediati  delle  potenze 
veduto  i fenomeni  fisici  tutti  siibor-  meccaniche  e dinamiche,  e i rapporti 
dinursi  c connettersi  scanihicvolmen-  in  fra  loro,  si  sono  sempre  ammessi 
le  per  la  gran  legge  deirattruzione:  e riconosciuti  in  medicina,  e gli  ul- 
ho  veduto  i fenòmeni  ciiimid  nari-  limi  specialmente  sino  dall’  epoca 
menti  solto|»osti  alla  legge  dell’alli-  del  solldismo.  Vedevasi  in  questi  ul- 
iiità,  e messi  in  questa  i fomlameiili  timi  talvolta  effetti  non  coiTÌS(H)n- 
della  chimica  come  scienza.  In  qup-  denti,  ma  suggiumenle  sì  correva  al 
sta  medesima  alTinilà,  quasi  un  grado  fenomeno  intermedio  dejrantagoni- 
più  perfetto  dell’  attrazione,  ho  ve-  sino  o della  reazione  vitale.  .Ma  la 
dato  sorgere  una  certa  proprietà  numerosa  c forse  la  più  importmiln 
elcllivu.  Passando  a!  regno  organi-  serie  de’ fenomeni  chimico-vitali,  il 
co,  lio  osservato  le  prime  funzioni  commercio  o la  confluenza  chimi- 
di  vita  vegetabile  esser  rette  dal  me-  co-organica  tra  alcune  potenze  vi- 
(iesiiiio  principio  che , elevatosi  un  tali  e le  funzioni  era  (in  qui  senza 
po' piu,  ini  ha  mostrato  il  carattere  legge.  Questa  serio  di  fatti  noli  poteva 
d’  una  organica  appetenza.  l\d  re-  mai  esser  bene  studiata  , senza  un 
gno  animale,  dagli  esseri  i più  seni-  principio  che  discoprisse  i rapporti 
plici  il)  che  vedesi  un  assorbimento  fra  i fenomeni  di  ragion  chimica 
elettivo  sino  all’ uomo , sarchi)’ ella  chelicostiiuiscono.Senzaquestirap- 
troncata  per  questo  solo  essere  rin-  porli  il  carattere  essenziale  delle 
fluenza  di  <|ucsla  legge,  e ne  sorge-  malattie  non  è mai  assicurato,  e le 
rebbe  una  nuova  che  in  lui  coiiiin-  categorie  de’  morbi  identici  non  si 
ciusse  e liiiisseV  oppure  cotesla  illu-  iiossono  mai  stabilire.  Senza  ciò  non 
soria  novità  non  sarebbe  che  min  v’ha  scienza. 

modificazione  dello  stesso  principio?  Dopo  il  dinamismo  browniano  qua- 
Se  |iertaiito  cosi  le  grandi  masse  II  criteri  si  sono  iinniaginati  per 
come  gli  elementi  si  appetiscono  nel  uuesto  fine,  che  è poi  il  maximum 
miiudo  inorganico,  se  il  commercio  ueila  patologia  e della  clinica?  Pri- 
ira  la  natura  vegetabile  e la  terra  ma  della  diatesi  d’ima  moderna 
ehe  la  alimenta  e l’aria  che  la  cir-  scuola  italiana,  il  criterio  della  tol- 
condii,  è retto  ila  mia  organica  ap-  leranza  de’ rimedi  si  credeva  che  po- 
petenza,  se  nelle  funzioni  iitlenie  tesse  bastare  a tutto.  Ma  la  teoria 
dell'  umano  organismo  si  ammette  dell’  universalità  e unifnnuità  del- 
dai  fisiologi  la  medesima  legge,  ora  reccitnmento  caduta,  si  trascinò  sc- 
pi-rchè  il  commercio  tra  l'umano  co  anche  cotesto  criterio.  Kinalmenle 
organismo  e i grandi  agenti  della  Indiatesi,  come  processo  locale  e 
natura  die  la  circondano  non  sarà  chimico-organico,  non  poteva  più 
regolato  dalla  stessa  uniuità?  Con-  essere  scandagliala  da  rimedi  che 
dotto  u questo  punto,  per  vedere  se  agivano  sul  solo  eccitamento.  La 
lo  stesso  principio  era  applicabile  flogosi  dunque,  questa  diatesi  cui  si 
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rirorre  si  spesso,  come  è contesto  - 
tu?  Dui  bintnmi  no,  ))ercltè  l'ecci- 
luiiieiito  (;cnci'a|c  (uiò  sture  ul  di 
sotto  ( de)>olfzzu  fisiulo^Mca  ) ed  es- 
servi Ho|»osi.  Dulie  cause  no,  pendiè 
<li  queste  non  si  fu  conto.  Duilu  eo- 
temm  del  sanarne  estratto  neppure, 
perché  la  cotenna  può  mancare  ed  es- 
servi inliainmazione.  E ()uamln  l>ene 
1.1  nresenza  di  questo  fenomeno  in- 
dirlii  quella  d’ una  llofrosi,  resta  an- 
eura  a sapersi  se  la  l1o}!Osi  è il  fon- 
do morboso  primitivo  o un  processo 
di  semplice  eoniplieazione.  Posto  che 
sia  t.'de  , qual' è la  inalatila  princi- 
pale e come  si  conosce?  (Jiianle  e 
quali  altre  diate.si  vi  sono?  K queste 
per  quali  criteri  clinici  si  distin;tuo- 
iio  dalla  (lotosi?  l'U’c<)  l’ immensa 
lacuna  della  dottrina  siimmentovula, 
eil  anco  insieme  la  conqiassioitevole 
necessità  di  comineiure  quasi  tutte 
le  diup'iiosi  con  quella  perpetua  can- 
tilena: qurslii  r mia  jÌMjoii , c via 
coi  quinci  c quindi,  eoi  dentro  e 
fuori  die  le  si  allribiiiseono.  Altri 
scortati  da  diveise  teoriche  hanno 
detto,  che  il  critiu  io  pei-  conoscere 
una  mulatti. I ch'essi  collocano  nel 
misto  organico  è la  corrispondenza 
Ira  cause , sintoini  c rimedi.  Alle 
cose  da  me  notule  intorno  a questo 
ciuioite  esibito  come  illilo  d’Aiiunna 
nel  liihiriulodcllcmistioni,  INIlustrc 
Censore  mi  obbliga  ad  nggiuiiftcì'c 
<|ualclu*  altra  riflessione,  appunto 
perchè  cfrli  pensa  che  sia  da  prefe- 
rirsi nc' hisogni  clinici  al  nostro, 
della  corrispondenza  fra  la  causa 
i ciimla  e la  funzione  che  è con  essa 
in  fisiologica  aflìnità.  Il  clinico  ha 
bisoirno  di  risolvere  alle  prime  vi- 
site, e talora  anche  su  T istante  que- 
sto perpetuo  problema  della  medi- 
cina pratica:  In  una  malnllUi  da 
iiur-stc  ainse,  con  qimli  si'qni,  quali 
rimedi  ? La  patologia  aduii()ue  deve 
procacciare  rindicazioiie  con  un  ca- 
none che  sia  anteriore  all’  uso  dei 
rimedi,  anzi  da  esso  canone  dee  ve- 
nir fuori  la  ragione  della  scelta  di 
essi.  In  ogni  seienz.n  operalivu  le 
regole  deldiono  preceder  1’  opera  , e 
i|uando  comincia  questa , la  scienza 
deve  averle  già  traceiatu  una  via. 
Baijlivi  diceva  che  il  canone  della 
cognizione  d’  un  morbo  e della  sua 
inuicazioiie  curativa  doveva  venir 
Piicc.  Voi.  I. 


fuori  da  questi  quattro  elementi: 
morbux  , raus.i/i  morbi,  nymplomn- 
tii.  et  rirrs.  Dacché  la  ragion  clinica 
si  è fatta  lo  guida  della  cspcriciiz.i. 
il  eniìtiiie  ajiii'anlUnrsrl  laedcnliltm 
è diventalo  ausiliario  c non  più  foii- 
dainciitaln  della  s<*ienz.i  stessa  : cioè 
che  a ini  sì  ricorre  quando  la  scien- 
za, per  difetto  di  mezzi  di  cogni- 
zione non  potendo  su  quegli  appog- 
giare  i suoi  dogmi,  fluisce  d’illumi- 
iiarcì.  (ìuidauo  alni  le  nostre  istan- 
ze appellative,  dette  da  Uncoiu*  in- 
slauliue  prrfugii  ; alle  quali  è forza 
ricorrere  solamente  quando  la  dia- 
gnosi non  può  essere  diretta  e so- 
slcmita  dui  rapporti  ctiologici.  Ag- 
giungerò (inalmcnte  che  il  canone 
suindicato  conduce  poi  sempre  a 
questa  pelizion  di  principio:  qual 
ci'iterio  assicura  la  ricercata  corri- 
spondenza? Il  metodo  stesso  di  eli- 
minazione come  può  praticarsi,  come 
può  condui're  al  vero,  se  non  parte 
da  una  legge  che  guarentisca  i rap- 
porti  di  romii'ssioiie  ? Vi  sono  in 
natura  delle  cutcnazioni  di  fenome- 
ni avventizie  c fallaci.  Oliai’ è il  mez- 
zo onde  discopi'irle?  Kecoci  eundulli 
alla  necessità  irmi  principio,  d’iin.'i 
legge,  per  la  quale  i rapporti  di  con- 
nessione tra  causa  ed  elletto  vengano 
assicurati.  .Mancando  lo  specìlieista 
di  una  tal  legge,  non  può  appog- 
giare il  suo  canone  di  corrispon- 
denza ad  altra  regola  che  a quella 
del  po.tl  hoc,  ergo  jirnpler  hoc:  f.il- 
l.icia  conuinissìmu  ( dice  /Itane  ) tra 
tutte  le  fallacie  delle  comuni  circo- 
stanze della  vita  del  pari  che  deli.i 
medicina. 

.VII’ opposto,  i nostri  rapporti  ctio- 
logiei  sostenuti  dalla  legge  dell’  af- 
linilà  sono  appoggiati  e accertati 
da  un  fatto  della  iiaturn  stessa.  Dò- 
testa  legge,  anche  nella  falsa  app.a- 
reiile  situazione  progressiva  de’le- 
nomcnì  l’uno  dopo  l’altro,  mi  di- 
sciioiire  quali  debbono  essere  insie- 
me connessi  e quali  esclusi,  e m’in- 
dica ancora  la  ragione  i>erchè  due 
effetti  insieme  sorgano  c cessino,  in- 
sieme crescano  e scemino,  c ine  ne 
assicura  cosi  I’  omogeneità  e la  di- 
pendenza da  una  causa  unica  Dosi 
io  vengo  diretto  (la  un  principio  che 
/focone  stesso  propone  da  prendersi 
come  guida  nelle  interpretazioni 
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della  natura  : Sitmtis  eiiim  in  en  opi- 
nione ( egli  disse  ) incsse  rorporimis 
omnibus  desiderium  assiinilandi,  non 
utinus  (iitain  coeiiiuli  nd  hotnoijenia: 
veruni  Uijotiir  isla  virlns  sirut  et 
ìlla,  licei  non  iitdeininodis.  Sed  mo- 
dos  illos , lire  non  sohitionein  ab 
iisdem,  oiniii  dilùjcnlia  inquirere 
oportel  1).  Onniidu  per  aueslo  prin- 
cipio io  ito  cimentate  le  relazioni 
Ini  In  causa  remota  e la  funzione 
che  ò con  essa  in  fìsiulugìca  anìnità, 
io  posseggo  gin  due  cognite,  con 
le  quali  più  nccurntainente  saprò  in- 
vestigare la  terza  incognita , che  è 
la  causa  prossima;  e questa  dedotta, 
avrò  insieme  T indicazion  curativa. 
K questo  mi  sembra  T ordine  im- 
posto dalla  più  sana  lilosolìa  alla  ri- 
cerca della  verità  ; c mi  sembra  in- 
sieme runico  mezzo  per  risolvere 
in  principio  di  malattia  il  predetto 
problema:  In  una  malattio,  da  tali 
cause,  con  tali  segni,  quali  rimedi  ? 
3icl  nostro  metodo  il  criterio  de' 
rimedi  entra  soltanto  quando  man- 
chino afi'ultu  le  suddette  due  cogni- 
te : quando  si  tr.illi  di  inalallia  nel- 
la quale  ì rimedi  gin  usati  si  sian 
fatti  elementi  causali  di  nuovi  ef- 
l'elli  : o ioline,  quando  si  tratti  di 
dover  usare  la  critica  liella  ragion 
pratica  nelle  storie  delle  malattie 
che  si  narrano  e si  leggono  in  sui 
libri.  i>In  nel  consueto  uso  clinico, 
dico  al  letto  dell’  infermo,  sarebbe 
un  disti-uggere  i fondamenti  dell'in- 
dicazione  curatila,  il  desumer  que- 
sta dai  rimedi.  Questi  sono  gl’  in- 
dicati della  diagnosi,  c non  gl*  indi- 
catori. I giudizi  diagnostici  e le  re- 
gole che  li  sostengono,  debbono  pre- 
cedere e consigliare  l’indicazione. 
H(sc  judiria  qui  format,  has  regn- 
las  qui  seqiiilnr  medirus  arlifex  di- 
rilnr  ; (ilioquin  opifex  est  ani  agi/r- 
ta.  liic  ciiim  nuli  tis  regula  siiti 
coiisciiis,  qnc  iuuariiiit  atti  nocns- 
ruiit  in  siinillhtis  morbis  usi»  doclus 
ilenim  adhibet  2). 

Vili. 

Per  tal  modo,  o giovani  egregi , 
io  credo  di  aver  difeso  per  voi , 

1)  Nuv.  Org.m.  Lih.  2,  § '»8. 

2)  Galeri.  Md.'iod.  MedenJ , IH'  i. 


dichiarato  forse  ancora  per  altri , 
alcuni  dei  principnii  canoni  della 
nostra  patologia.  Egii  è per  questi 
che  voi  siete  stati  condotti  ud  alcuni 
sommi  generi  di  malattie,  che  vedete 
come  tali  confermati  e distinti  nella 
pratica  di  tutte  le  cliniche  ippocra- 
tiche.  >'ellu  nostra  patologia  sono 
indicate  sino  dal  1826  come  altret- 
tanti tipi  morbosi  diversi  fra  loro 
per  cause  remote  o prossime  le  con- 
dizioni reumaliclie,  le  infiammatorie, 
le  ipolrofiche  odi  ussoluia  debolezza, 
le  cacochimiche,  le  nervose.  Aprite 
Borsieri  e Frank,  e vedrete  le  me- 
desime condizioni  fra  loro  distinte. 
>'ella  vostro  patologia  avete  la  dot- 
trina delle  comvlicazioni,  per  la  qua- 
le ciascuna  delle  dette  condizioni  vi 
si  presenta  possibilmente  combiii.itn 
or  con  questa  or  con  quella.  Aprite 
Borsieri  e Frank , e troverete  per 
eseiniiio.  In  condizione  reiiinatiea  ora 
con  la  flugosi , ora  con  la  neurosi . 
ora  coll  la  febbre  d’  indole  settica  o 
putrida  combinarsi,  c così  dite  delle 
altre.  iVclla  vosti'a  patologia  avete 
la  distinzione  delle  forme  applicai.! 
a ciascuna  dell' essenziali  condizioni 
nominate  ; essendo  che  una  nosolo- 
gia onomastica  è ime  sempre  utile, 
anzi  necessaria.  Veilete  con  qnesi.i 
scorta  le  gcneralia  di  Frank,  e tro- 
verete come  n siiràlte  forme  (febbri, 
profluvi,  ritenzioni  ecc.)  sono  asse- 
gnate or  l’ima  or  l’altra  delle  con- 
dizioni essenziali  suddette,  .\ella  vo-' 
stra  patologia  avete  d.»  queste  con- 
dizioni, che  Grani  e Testa  ed  altri 
chiiimiironn  comuni  perché  ingenera- 
te da  commii  o ordinarie  potenze, 
distinte  le  famiglie  de’  contagi  e delle 
febbri  miasmaliche;  e in  proposito 
di  queste,  consultate  i classici  scrit- 
tori, e vedete  se  i nostri  dogmi  pa- 
tologici conducono  a tutte  quidli- 
risultanze  cliniche  eh'  essi  lianno 
vcrilicalu  c raccomandato  in  sìfl'.iUi 
morbi,  e nelle  più  celebri  epidemìe. 
Il  canone  che  voi  avete  dell'  Empi- 
rismo puro  vi  rende  ass.ii  temperati 
nella  tcpapeulicn,  vi  somministra  mi 
mezzo  onde  cimentare  certi  falli 
clinici  strepitosi,  e vedere  se  piut- 
tosto che  grandi  cure  non  fossero 
che  fortunali  sliagli:  vi  rende  allL»u- 
tissimi  nel  contrappcsare  la  forz.i 
del  morbo  con  ((uella  dei  poteri 
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superstiti  fisiologici , e lasciare  ove  pareggiasse;  voi  tosto  li  vincete  nel 
si  possa  il  tutto  alla  natura  medica-  non  limitare  in  essi  la  diagnosi,  ma 
trice,  0 secondarla  e non  mai  tur-  nel  farne  consistere  la  perfezione 
barla  nelle  sue  salutevoli  oneruzionì.  e il  compimento  con  la  diligente  ri- 
II  canone  della  coi’fispoiulettza  tra  cerca  delle  cause  remote.  i\è  queste 
In  crisi  e la  causa  prossima,  se  è ricercherete  alla  rinfusa,  o sempli- 
riguardo  alla  località,  v'impone  una  cernente  per  uso  scolastico;  ma  il 
doitrina  la  più  esatta  e completa  de’  canone  dei  rapporti  di  connessione 
rapporti  anatomici  e fisiologici  d'un  fra  causa  ed  elf'-tlo  ve  le  fa  rieer- 
sistema  organico,  d’  una  funzione  ; care  e cimentare  con  l’ ell't-lto  col 
se  riguardo  ai  prodotti,  vi  astringe  massimo  rigore  del  metodo  Baco- 
a notarne  con  la  massima  diligenza  piano;  voglio  dire  con  l'uso  delle 
la  quantità  e la  qualità  , onde  de-  istanze  di  alleanza,  di  esclusione,  di 
durne  se  sarà  per  essere  suffieiente  grado,  di  tempo,  di  successione,  e 
alto  scioglimento  completo  della  ma-  (li  (pianti  altri  mezzi  abbisognano 
lattia;  ed  ove  no,  caverete  ila  ciii  per  tondare  con  la  maggiore  proba- 
ie ragioni  delle  conversioni  morbo-  liilitò  possibile  la  cagione  della  na- 
se,  delle  imperfette  convalescenze,  tura  del  morbo.  Voi  siete  i primi 
Le  condizioni  patologiche  da  voi  col-  che  applicherete  all’ uopo  tutte  co- 
locate  nelle  funzioni  primitive  di  leste  istanze  Baconiane  alla  diagnosi 
l’ila,  vi  obbligano  a tener  sempre  delle  malattie,  e voi  pure  sarete  i 
l’occhio  sui  progressi  della  fisiolo-  primi  a sperimentarne  gli  inimen- 
gia,  la  (piale  nel  sistema  vostro  ha  si  vantaggi.  Il  precetto  che  voi 
sempre  un  adito  aperto  onde  versarvi  avete  che,  posta  la  natura  idio- 
(|uellc  ricchezze  che  va  con  le  spe-  patica  d’  un  morbo  , i rimedi  non 
rienze,  specialmente  d’  oggi  , ncqui-  possono  agire  direttamente  contro 
stando.  Che  queste  potrebbero  un  quella,  che  con  la  loro  azione  chi- 
giorno  anche  condurvi  (come  lo  vi  mico-organica,  fa  sì  che, appena  sta- 
llo avvertito  parlando  delle  malattie  bilita  I'  indicazion  curativa,  la  ma- 
reumatiche e nervose)  a trovarne  leria  medicavi  offre  ricchissima  mes- 
nuove  sjiecie  che  rispondessero  a de-  se  nella  quale  voi  potete  raccogliere 
terminati  modi,  co’  quali  sotto  nuo\i  c adattare,  tanto  teoreticamente  che 
determinali  agenti  potessero  le  fun-  praticamente,  le  azioni  diverse,  elet- 
zioni  di  denutrizione  e di  sensazione  live  o chimico-organiche  de’ rime- 
alterarsi.  Imperocché  se  la  massima  di,  a questo  o quel  sommo  genere 
(li  iVewton  é anche  nostra  : che  nella  di  malattia.  Falla  eccezione  dui  far- 
lilosofia  sperimentale  le  proposizioni  niachi  che  sono  indicati  nella  classe 
raccolte  da  fenomeni  per  i la  d’indu-  de’ morbi  passivi,  o come  noi  lo  di- 
zione debbono  tenci'si,  malgrado  le  ciomo  eliopatiri  ; nell’altra  classe, 
ipotesi  opposte,  per  vere  o prossi-  i nutrienti,  i tonici,  i corroboranti, 
inamente  vere  ; riteniamo  ancora  che  gli  antisettici,  i diaforetici,  i (lin- 
ciò segue  fino  a che  la  osservazione  retici,  i catartici,  gli  espettoranti,  i 
(li  nuovi  fenomeni  non  le  rende  più  narcotici , e finalmente  i due  speci- 
giuste,  o non  le  mostri  in  vece  sog-  Ilei  mercurio  e corteccia  peruviana, 
gette  a delle  eccezioni.  tutti  possono  over  posto  razionale 

Ma  ciò  che  contriimirà  sopra  nio-  e in  rapporto  con  le  stabilite  coii- 
do  alla  vostra  perspicacia  diagnosti-  dizioni  morbose,  nella  vostra  tera- 
ca,  sarà  l’ obbligo  che  voi  avete,  per  peutica.  Dal  che  voi  traete  inoltre 
sostenere  i vostri  dogmi  patologici  una  piena  relazione  con  lutto  il  fat- 
e verificarli,  d’ una  esattissima  sin-  lo  in  addietro,  e depositato  ne’ ri- 
lomatologia  nella  (piale  voi  proce-  spettabili  volumi  di  tulli  i classici 
derete  con  sicurezza  per  le  oppor-  osservatori.  ÌN’ello  studio  dei  (juuii, 
tiine  distinzioni  inculcatevi  dienti-  il  criterio  de’ rimedi  considerati  nel- 
la, di  località,  di  natura  e di  rap-  la  loro  azione  su  questo  oqtiel  pro- 
porti col  centro  morboso.  Che  se  cesso  di  vita,  la  division  fisiologica 
nella  osservazione  minuta  de’  sin-^  di  questi  processi , il  numero  suffi- 
tomi  potreste  avere  tra  i seguaci  cientc  e la  qualità  diversa  delle  con- 
della  dottrina  di  Jlahnematm  chi  vii  dizioni  idiopatiche  che  loro  ass’gnu.- 


■0^1 


s 

11-, il  itojnihili-  comliinnr.'i  iiuicmc  di 
(]ueslt-  condizioni  incdcsime.  ossia 
1 1 le  i l ica  delle  oino|mlie,  ii>(dli(dica- 
iio  per  \oi  i mezzi  della  interpre- 
liizi<iiie  sincera  «le’  faUi  clinici  die 
essi  si  |iresciitiino,  e la  rendono  cosi 
iiiulcria  di  crilica  la  più  reità  e la 
pili  JirolìUevi.le  ; lierrliè  si  esercita 
sopra  il  ma"cior  minierò  possibile  di 
elementi  valutabili,  che  <ine'  mede- 
simi latti  compongono. 

Kcco  lo  spirito  clinico  die  sarà 
per  infondere  in  voi  la  ]uitolo(ria 
I Ile  stniliale  ; e ^l' imparziali  deci- 
deranno se  sia  o no  ile"  jiiii  acconci 
ad  imprimere  ticpl’  inlellelti  de' gio- 
vani tutte  le  abilmliiii  necessarie  a 
dirigere  I' ossei'vazione  c resperieii- 
za  ; ecco  insieme  t|iiel  di  piu  die  voi 
potrete  trarre  da  essa  al  di  là  da 
<]iielle  eogiiizioni  in  die  vorrebbero 
die  vi  iVrmasle  certe  altre.  Oggi  la 
società  è ricdiissima  di  lumi,  e dii 
vuole  rapprescntiire  in  essa  il  sacro 
ranitlere  di  medico  bisogna  essere 
tornilo  di  vera  sapienza.  Aon  si  tro- 
va jiiù  oggi  dii  si  persuada,  rbe  la 
medicina  sia  retta  da  mia  filosofia  al 
tallo  diversa  da  ijuella  die  puida 
nelle  alice  scienze,  (jue.slo  mistero 
<Ìe’  Saceidoli  d‘  l^scnlapio  è raduto. 
i\oi  formiamo  co'  naturalisti  liilla 
una  fiimigtia  die.  soslemilii  e rego- 
lala da  lina  uniformità  di  principi!, 
(Mi  te  insieme  da  uno  stesso  limilo, 
cioè  dalla  osservazione  della  natura, 
per  diramarsi  nelle  varie  provincie 
del  regno  di  essa , con  lo  scopo  dì 
trovarsi  dì  iniovu  in  mi  pmiln  tutta 
insieme  conserta.  K ipiesta  , o miei 
cari,  la  Iciulcnza  degli  spirili  maturi 
del  presente  secolo,  i (piali  in  ogni 
argonienlo  di  .studio  mostrano  essere 
convinti,  clic  le  mosse  non  partono 
itè  procedono  sirme  se  non  dietro 
al  grande  prinemio  filosofico  : che 
liillé  le  innam  iiIcc  sono  coiiuizioni 
dì  ropporli.  Oltre  adumpie  al  render 
voi  perspicaci  ragionatori  c osserva- 
tori diligentissimi,  io  doveva  mirare 
insieme  , onde  farvi  veri  medici  e 
lidi  ()inili  vi  pm")  esigere  1'  ola  nostra, 
a darvi  per  guida  mia  paloiogia  , 
nella  quale  vedeste  in  ogni  dogma 
nosologico  In  necessità  di  addotlri- 
mirvi  in  lutto  ciò  che  conecriie  l’e- 
stesissimo trattato  delle  cause  re- 
mote. Ili  nessun’ altra  paloiogia,  uso 


alfermarlo , Unito  vi  si  mostrerebbe 
indispensabile  la  dotlrina  delle  cause, 
come  in  (piella  dove  voi  la  vedete 
penetrare  nel  fallo  clinico,  sino  a 
.stabilirsi  per  e.ssa  una  serie  non  mai 
interriitt.i  dì  rrileri  diagnostiei  che, 
abbraeciandolo  interamente,  ne  can- 
giano la  cognizione,  e vi  assicurano 
mi  compenso  della  fatica  imulitica 
nel  deteriuimilo  carattere  del  morbo, 
(jiial  altro  mezzo  piti  acconcio  per 
iminteiiervi  ne'  vostri  ragionamciUi 
e nelle  vostre  osservazioni  cliniclie 
; in  continua  relazione  col  clima,  coi 
iirndotli  del  suolo,  con  le  acque,  con 
le  Variazioni  meteorologiclie,  co’  na- 
turali costumi  de*  luoghi  dove  sare- 
ti*  invitati  ad  esercitare  la  vostr’arte’' 
Io  ho  voluto  fmalniente  apparecchiar- 
vi de’  consigli  e de’  mezzi  per  or- 
mare con  diligenza  ed  avvedutezza 
le  sorgenti  delle  malattie  endeiniclie, 
r andamento  e la  natura  di  quelle 
che  obbediscono  al  variare  delle  sta- 
gioni , c come  quest’ordine  e per 
quali  emise  venga  nmdilieato  (bilie 
costituzioni  anniversarie,  dai  morbi 
stazion.vri , e dalle  iinprov  vise  epi- 
demie. I,a  vostra  dottrina  inoltre  vi 
ediicn  nella  scienza  in  ima  manier  i 
la  più  acconcia,  perchè  voi  d'ogni 
luogo  o proriiiciii,  dove  la  fortuna 
vi  cliiami.  sentiate  fra  gli  altri  do- 
veri questo  primo  di  bene  instruirvi 
nella  geografia  fisica  o topografia 
medica  di  essa,  senza  dì  che  vi  sa- 
rchile oscura  gran  parte  di  quelle 
cause  remote  altoriin  alle  quali,  come 
ad  un  perno,  si  aggir.i  la  macehiii:i 
della  teoria  che  voi  professale.  Sola- 
mente da  questo  genere  di  os.sena- 
zioni  e romparazioni  ctiologiclie  po- 
trebhero  a grado  a grado  comporsi 
tali  storie,  che  Intte  insieme  riuiiile 
passassero  a costituire  un  giorno  l.c 
Tofioijrofui  medica  d' liaiia-  Lbi  que- 
sta sola,  potrebbe  nascere  una  vera 
medicina  Italiano  : questa  sola  più 
che  non  il  mare  e le  alpi,  sarebbe  una 
elerna  barriera  contro  rinvasioiie  dei 
falsi  sistmni  : questa  subì  lilialmente 
ristabilirebbe  l’armonianon  tanto  dei 
nostri  animi,  ma  delle  nostre  senten- 
ze e della  nostra  pratica:  e come  in 
essa  troverebbe  un  foiidaniento  per- 
petuo il  metodo  ippocratico,  cosi  ima 
eonferma  la  più  limiinosn  della  uti- 
lità sua  la  .'Uedicina  eliulogicu. 
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FOBAMEyri  FILOSOFICI  DELLl  PATOLOGIA  IPUTTIVA 
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L’ inlelletio  tiinnnn  senzii  tin’nc- 
pniicin  propai  iizione  iu>ii  poti-olibe  cs- 
ser  sicuro  in'  ili  ciò  clic  osscrvii,  iiè  di 
ciò  clic  speriinciita.  Oiiindi  ò che  la 
mcdiciiia,  schlieue  fondala  su  la  O!'- 
servazione  e su  lo  sperimento,  ha  bi- 
sogno di  min  lìlosolia,  ossia  di  una 
dncazioiie  iiitellctluale,  che  le  som- 
ininislri  le  rcirolc  per  osservare  e 
speriinenture.  Il  IS'oviim  oiy  fi  mi  in  ili 
Bacone  è la  'era  Imjirit  di  tutte  le 
scienze  naturali.  Per  il  che  a pro- 
vare la  le;;itliinil.'i  e la  sidiililà  de' 
fondmnenti  lilosoiìci  della  iinma  Ve- 
iliciiiii  elinlofjico,  proposta  dal  Pne- 
dnolli  nella  sua  palulop-ia  induttiva, 
ninn  altro  mezzo  stimammo  più 
ellicace,  che  venirli  ad  uno  ad  uno 
romparando  co'  dettami  di  ijucl  som- 
mo maestro  degl'interpreti  della  na- 
tura. K perché  contemporaneamente 
su’  medesimi  dettami  altro  robusto 
ingegno  italiano,  il  prof.  Uomagno- 
si,  fondava  la  Siipi'f’iiui  ecoiioinifi 
(MI' umano  iiiprre , e fermava  così 
i veri  principii  della  lìlosolìa  dell' in- 
telletto, noi  verremo  accennando  le 
concordanze  del  metodo  seguito  dal 
Pnccinolli  con  quello  altresì  posto 
in  uso  da  quest'  nllinm:  dichiarando 
però  principalmente . che  non  iiige- 
iiiornm  ani  fariillaliim  inducilur 
l umparalio,  si:J  vici  1). 

l)  Bile.  Nov.  Organ.  I.  1. 


medicina  autem  in  Philofr./ihia  nm 

fwidiita,  ree  iii/irnm  c,>/. 

B.ic.  Do  Augni,  se.  I.  IV.  c.  2. 

Onci  grande  principio,  che  se  la 
teoria  «lelb-  intellettuali  facoltà  è 
semplice  ed  originaria  per  l'uomo 
che  brama  conoscere  sé  stesso  ris|>et- 
to  albi  natura,  è una  teoria  com- 
plessa e di  no  ordine  collettivo,  per- 
ché le  leggi  dì  quest'  ordine  forni. ino 
una  parte  integrante  del  grande  or- 
dine dell’universo,  spicca  egualmente 
nell’  opera  del  Bomagnosi  come  in 
(|uella  del  Puccinotti.  Verno  enini, 
insegna  Bacone  . alirnjiis  rei  nalii- 
rum  iniiHfi  iv  fidiciler  pcrscrnlaliir, 
^e(/  ampliamlfi  est  iiiquisitio  mi  un- 
(jis  eominnnin  I). 

Perocché  il  Puccinotti,  in  lagan  lo 
la  teoria  dell’uonm  mdato,  non  hi 
voluto  considerarla  albi  maniera  di 
tanti  altri  come  isolata  e romilii , 
ma  ricercarvi  un  mezz  i in  che  si 
trovino  gli  elementi  di  rorrispni- 
denza  fra  la  patologia  e I'  inter.i 
scienza  dell’ nomo  lisic  i.  Il  che  -^i 
può  de  liirre  non  tanto  da  ciò  ch’egli 
dice  su  la  vita  universale  , qii  ini  i 
in  genere  dalla  suadoUrina  dei  /{iip 
porti  elioh-jifi,  per  la  qn  de  la  pi- 
lologia  viene  a lìgiirare  in  meilicini 
come  una  scienza  dei  rapporti  fr.i 
l'uomo  sano  e I’  uomo  malato,  o per 
'meglio  dire,  una  storia  delle  cause  e 
degli  e nétti  dell'alterato  eoai'ii  •:-cio 
fra  bi  natura  esterna  e la  umana,  e 

I ) Nuv.  Orgjii.  I.  I . aph.  7d. 
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fra  questa  e quella.  Col  quale  divi- 
sanaeiito  non  potevano  non  unifor- 
marsi i sullodali  filosolì  iinehe  nella 
1 icerca  di  quel  potere^  che  produce 
i fenomeni  della  coscienza  per  una 
parie,  di  quello  che  ponern  i feno- 
meni fisico-vilali  per  T altra.  Ond’è 
che  il  Homa^nosi , irovandosi  fra  i 
sensualisti  e i Irascemleiilalisii,  non 
volle, nè  troppo  esaltare  l'obbiellloo 
esterno  alla  maniera  de’  primi,  nè 
postergarlo  o umiliarlo  troppo  alla 
maniera  de’  secondi;  ma  postosi  di- 
rei Oliasi  in  mezzo,  accolse  l’ assio- 
ma (Iella  Compoteiiza  causale.  rSella 
stessa  guisa  il  Pucciiiotli,  trovando- 
si tra  1 yilalisti  e i Slisliouisli,  non 
voile,  ragionando  deila  vita^  nè  ri- 
guardare una  jicrpetua  originalità 
nella  forza  vitale  , come  nemmeno 
la  volle  enneedere  alla  materia  orga- 
nica; e quanto  al  commercio  delle 
impressioni  e delle  eonfliienze  clii- 
inico-organìclie  fra  la  natura  esterna 
e In  umana,  egli  non  concedette  nè 
lutto  a quella  lenendo  la  vita  per 
e.ssulnlanienle  passiva,  nè  tutto  a 
qiie.sta  tenemioia  solamente  attiva; 
ma  belisi  la  ripose  in  una  manife- 
stazione di  fenomeni  in  che  primeg- 
gi, ora  la  ragione  dinamica,  ora  la 
chimico-organica,  risiillante  da  una 
reciprocanza  di  attività  tra  questi 
nlleriii  poteri.  Dal  che  gli  risultò 
non  la  vita  speculativa,  ma  la  vita 
di  fallo,  ossia  quell’assioma  medio 
biologico,  che  riposa  sicuro  tra  gli 
estremi  della  forza  e della  materia, 
della  passività  e dell’attiiità  vitale, 
considerate  separatamente,  o l'uno 
o l’altro  in  modo  esclusivo  privile- 
giali della  Causazione  auiinale. 

(juindi  facendosi  il  Ilcnnagnosi  a 
ricercare  le  basi  dell’  umano  sapere, 
indagò  insieme  s’  elle  potevano  es- 
sere guarentite  da  una  ìtealtà  ferma 
e dimostrabile.  Kd  institni  a sè  me- 
desimo il  seguente  problema.  « Le 
« umane  cognizioni  hanno  esse  una 
n base  reale  ferma  e dimostrabile,  o 
« per  un  fatale  destino  la  mente 
« liuuina  è condannata  a subire  seni- 
u pi  e le  vicende  di  sempre  mutabili 
« opinioni?  » Lra  dunque  mestieri, 
per  non  rifabbricare  un  nuovo  pa- 
lazzo di  .Annida,  partire  da  un  [lun- 
to  di  osservazione  certa,  nel  quo/c 
il  vero  (li  fallo  c .di  ragione  potes- 


sero insieme  riunirsi,  e il  Si  di  falla 
indubitato  diventasse  un  Si  indubi- 
tabile, e nel  quale  I’  economia  della 
mente  umana  ritrovasse  e veriQcnsse 
le  sue  guarentigie.  La  natura  me- 
desima, soggiunse  il  Romagnosi,  ha 
risposto  con  la  forza  dei  falli  posi- 
tin,  e con  le  induzioni  evidenti  e 
necessarie  talché  al  tribunale  stesso 
dell’  intima  coscienza  di  ognuno  ha 
giustificata  la  sua  economia.  KiQet- 
tendn  ora  al  punto  di  |iai  lenza  per 
le  ricerche  della  teorica  dell’  uomo 
malato  stabilito  dal  Pucciiiotli,  tro- 
viamo come  aneli’  egli , meditando 
alla  disunione  fra  i raziocini  teore- 
tici e la  sperienza  clinira,  c alle  per- 
petue vicende  delle  opinioni  pnlulo- 
gieiie  , pria  di  entrare  nel  campo 
delle  sue  disquisizioni  volle  vedere 
se  realinente  ero poMibi/e  la  validità 
clinica  d’una  patologia  generale. 
Cioè,  se  le  induzioni  die  questa  coni- 
pongono  potessero  partire  da  un 
punto  di  osservazione  , che  fosse 
stalo  il  fondamenlo  della  stessa  espe- 
rienza, e così  nel  mentre  die  gua- 
rantissero  qudi.i,  fossero  poi  gua- 
rentite elleno  stesse.  .Ma  dov’  è co- 
testo punto  di  osservazione  ingenua, 
indubitata,  valida?  (.'ertamente  in 
ciò,  die  in  medieina  si  chiama  Fallo- 
iMa  forse  nel  fallo  diiiieo?  (Jiieslo 
non  sembra  abbastanza  sicuro , per 
essere  esperimento  od  invniisdiiato 
con  l’arte;  e perchè  come  esperi- 
mento è da  considerarsi  sempre  po- 
steriore alla  osservazione  della  na- 
tura, e perchè  al  di  là  da  questo  vi 
deve  essere  una  luce  die,  nel  men- 
tre die  ha  servito  di  guida  allo 
speriiuciilo,  valga  a discuoprire  l’ag- 
giustatezza dell'esperiincuto  mede- 
simo. J'crns  expeneiitiiB  orda,  dice 
Bacone,  primo  ui'JtE.N  accendil  dein- 
de per  lumen  iter  dcmonsiral  1).  K 
qual  è questo  lume  indicato  da  Ba- 
cone, die  bisogna  accendere  prima 
di  sperimentare,  onalizzare,  c de- 
durre?— Hernm  invenlio  a isxTVRM 
luce  pcleiida.  — JSatura  non  nisi  pa- 
rendo vinciinr.  — Qiice  in  Aolura 
fundatu  snntcrescunt  cl  augenlur  2). 
Il  legittimo  roiidoinenlo  adunque 
che  deve  assegnarsi  alla  iiiduziuri 

1)  ISov.  Urg.sn.  I.  I.  s|  h.  82. 

2)  fioi.  Oigiin.  I.  L a|h.  5-74-122. 
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natologica  sta  nell’  empirismo  puro , 
liove  luniiitiir  nulura  non  homo \). 
K l' essersi  fililo  imlietro  sino  a qiie- 
slo  pillilo  per  assieiinire  le  vere  ba- 
si empi  rielle  della  srieiiza,  è propo- 
sito i|iiiinto  nuovo  nella  storia  di 
essa , altrettanto  eondiieevnle  alla 
massima  fede  verso  i precetti  teore- 
tici da  questo  fonte  derivati.  Vi  han- 
no adunque,  come  in  filosolìa  egual- 
mente in  medieiiia,  di  queste  cogni- 
zioni einpirìclie,  vi  hanno  di  questi 
fatti  primitivi,  ove  appunto  il  Sì  di 
fatto  indubitato  diviene  un  Sì  indu- 
bitabile di  ragione;  ed  è appunto  a 
questi,  elle  cornea  base  della  scienza 
ricorre  il  Piiccinotli  per  gettar  le 
fondamenta  d'  una  valida  Patologia. 
.Ma  percht*,  o*esi  voglia  in  filosoliu 
la  realtà  della  singola  sensazione , 
ed  in  medicina  la  realtà  della  singo- 
la osservazione  portare  a realtà  dì 
fatto,  può  essere,  che  per  una  erro- 
nea maniera  di  sentire  e di  osserva- 
re, la  prima  non  coincida  più  con 
la  seconda,  nò  possiamo  afUdarci  al- 
Piiiia  o all'altra  isolata;  quindi  ciò 
che  comprova  in  lilosofia  cotesta 
coincidenza,  e guarentisce  la  giusta 
maniera  di  sentire  e la  sua  realtà 
col  fatto,  è il  senso  comune;  ed  è 
appunto  a questo,  che  come  a tipo 
unico  di  certezza  appella  il  Roma- 
gnosi.  .Ma  avri  egualmente  in  me- 
dicina « un  fondamento  empirico  pii- 
« ro;  vi  hanno  dei  fatti  che  costitui- 
« rono  le  prime  basi  della  scienza,  e 
« che  per  si  lungo  ordine  di  tempi 
« e di  osservazìniii  si  sono  sempre 
« presentali  gli  stessi  ; » e che  con 
molta  ragione  amerebbe  il  Piiccinotli 
di  chiamare  PrincipH  di  senso  comii- 
ile  in  medicina.  Onesti  fatti  positivi 
e di  generai  convenzione,  queste  pri- 
me imitazioni  terapeutiche  dell’  au- 
tomatismo critico  d’  alcuni  morbi 
archetipi  lasciali  interamente  a sé' 
stessi,  sono  (raelli  che  solamente  pos- 
sono dare  alle  nostre  cognizioni  la 
desiderata  guarentigia,  ed  è ui  d'essi 
che  vuole  il  Puccinotti  medesimo  co- 
stituita la  sua  Patologia. 

Determinato  cosi  il  fondamento 
del  sapere  nel  fatto  certo  e naturale, 

1)  Cosa  intende  il  Puccinotti  per  empi- 
risnio  paro  »i  tegg.i  nella  mu  Patologia  In- 
duttiva. Fase.  1,  |iag.  8 e 9. 


pcrclté  gli  si  dia  valore  e carattere 
di  scienza,  ennvien  salire  a nozioni 
esplicite  0 prepnrale  prima  con  pro- 
cesso analitico.  Cioè  a da  un  tutto 
« compatto  e confuso  passare  sempre 
« gradualmente  a divisioni  sviluppa- 
« te,  distinte  e razionali,  le  quali  ve- 
« nendo  indi  ricapìtnlate,couipendin- 
« te,  e tradotte  in  certe  leggi , for- 
« mano  la  ricchezza  depurata  ad  uso 
« dello  spirito  umano.  H sìmiglian- 
« temente  ci  avverte  il  Puccinotti , 
« che  coleste  cognizioni  empiriche, 
« per  quanto  siano  estese  e variale, 
« non  essendo  dipendenti  da  vermi 
« princìpio,  altro  non  costituiscono 
« che  confuse  collezioni  o rapsodie. 
« Sono  snlnmente  le  leggi  e i priii- 
« cipii  generali  che  formano  una  dot- 
« trina,  e producono  una  scienza,  os- 
« sia  que’ purgati  e ben  composti 
« monognimmi,  che  formano  il  com- 
« pendio  dello  scibile  umano  ».  F.gii 
è per  questo  mezzo  soltanto,  che  le 
scienze  vergendo  all’ unità  tanto  più 
si  perfezionano.  Sia  per  giungere  a 
questo  scopo,  il  quale  non  è che  l'ul- 
timo termine,  che  l’ apice  del  perfe- 
zionamento deirumana  ragione,  noi 
dobbiamo  passare  per  molti  gradi 
intermedi  ne’  quali  inconlriiimo  co- 
me un  principio  induttivo  di  una 
parte,  possa  per  un  semplice  adini- 
niciilum  indnetionis  di  iin'nltra  di 
un  ordine  più  elevato.  Imperocché 
noi  non  possiamo  premiere  ad  un 
tempo  tutti  i filiti  della  natura  per 
analizzarli,  e vederne  le  somiglianze 
generali.  Dobbiamo  invece  cercar 
prima  di  ridurre  una  data  serie  di 
fenomeni  sotto  le  loro  particolari 
leggi  ; onde  queste  tenendoci  luogo 
dei  fatti  possano  esser  paragonale  di 
nuovo  fra  loro,  e per  mezzo  delle 
opportune  esclusioni  dedurne  mono- 
grammi, o principiì  più  semplici,  (ino 
u quell’ultimo  clic  abbracciasse  la 
maggior  parte  dei  falli  propri  di 
«niella  scienza  che  si  coltiva.  Tenen- 
«10  Inlte  questo  metodo  procedereb- 
bero insieme  a poco  u poco  alla  de- 
siderata unità.  Ad  ottenere  ciò  tanto 
in  filosofia  che  in  medicina,  i soprac- 
citati scrittori  tennero  ambedue  la 
via  dell’ induzione;  prendendo  il  soc- 
corso o la  guida  (l'^unn  analisi,  che 
non  peccasse  nè  d’ insulllcienza , nè 
d’intemperanza:  nè  volendo  a que- 
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<tn  solo  «ffiiliirsi,  come  ([nella  il  di 
eoi  iiHìcio  (III  (litro  iiou  mena  che  u 
iromiioi  re.  ,>1»  rnIVieio  di  ofrni  scien- 
za, elle  tende  ad  informare  di  cose 
jMisitivc  r inteileUo.  è quello  di  ri- 
i:om)i;)rre  ijiiesli  stessi  termini  dc- 
conij)osti.  di  dedurre  delle  conse- 
jtnemie  dai  confronti  fatti  e dulie  so- 
mi^tliiinze  >ialiilitc,  c con  ciò  venire 
a <|iieila  le(;>te,  a (|ne|la  ei)niizinn  fti'- 
nrrale  che  cume  idciitiea  «i  fatti  da 
cui  fu  dedotta,  }io.ssa  ad  altri  servire 
invece  dei  silijfoli  fatti  inede.simi.  K 
i|iieslo  [irocesso  di  comfiosìzioiie  e di 
deduzione  é*a(ninnto  quello  che  di- 
cesi Induzione,  ed  è quello  che  ci 
viene  e dal  Uouiugnosi  e dal  l‘ncei- 
nolti  commendalo  per  gtnngere  a 
quest’ ultimo  scopo.  « Il  saliere  mo- 
li l'ule,  dice  il  jinmo,  non  dehhe  es- 
« ser  conlinato  nelle  sezioni  e se- 
K iiuru/ioni  deqiarticolari,  ma  si  deh 
e nono  queste  far  servire  alla  storia 
« naturale  dciruiiuino  inteiidiiiienlo. 
« tòlsi  il  »a|ier  lisico  non  dehhe  es- 
H SCI'  conrmato  nell’analisi  mimizio- 
« sa  dei  particolari,  ma  deve  pro- 
li cedere,  e narrare  e sjiiegare  i fe- 
K nomeni  positivi,  valendosi  dove 
« occorre  de’  mezzi  analitici  ».  I,a 
« ricerca  principale,  segue  il  Uoina- 
II  gnosi,  È di  cunmliUi.  J falli  for- 
« mano  i leslimoni;  ma  l'induzione 
n forma  il  processo,  e somministra 
« ciò  diesi  voleva  .“upere.  » K gin  il 
Piiccinolti  con  l'aver  denominato  la 
sua  opera  Puloloijia  InduUieu  ci  diè 
aliliastiinza  a conoscere  in  qual  gra- 
do creda  egli  doversi  avere  questo 
nroces.so  d’  ìniinzione,  e piti  poi  ce 

10  manifesta  nelhi  sua  o|iera  stessa 
ili  più  inugiii.  « Fino  a qiieireslrc- 

11  Ilio,  die’ egli,  che  può  |ierineltersi  | 
« alla  ricerca  della  caiisulitii  nelle! 
Il  scienze  naturali,  si  arriva  con  l'iii- 
« diizione  ».  E così  ci  avverte  clic  j 
Il  le  sole  cognizioni  indiillive  forma- j 
a no  nim  dottrina,  e producono  (inai 
a scienza.  » Ihm  è vero,  segue  poi  | 
« egli,  che  il  metodo  sintetico  non  j 
n |mò  essere  conseguente  che  di  un'n-  j 
« imlisi  preceduta,  ma  vero  è au- 
lì cura,  di'  esso  comincia  dove  l' a- 
« iialisi  finisi^e  » . Kd  altrove  n la 
n medicina  [lerlanlo  non  ha  che  l'em- 
« pirismo  su  cui  appoggiursi:  al  di, 
« la  da  questo  v’è  ranalisi;  al  di  so- 
« pra.  (li  questa  l'induzione.  E come 


ro 

I » ciò  avviene  nel  Inllo  della  scienza, 

« cosi  (‘  [nire  in  tiascuna  sua  parte. 

H E iintuiitoché  tutti  i giudizi  in- 
n dultivi  di  (piestc  [larli,  che  il  nu*- 
« lodo  S(;o|iistico  v.i  scompartendo, 

Il  non  si  corrispouderaniio  in  fra  lo- 
« ro,  nel  liillo  della  scienza  non  vi 
n potrà  essere  né  incremento,  nè 
n perfezione  ».  il  che  tutto  viene 
inculcato  ne' scgiieiiti  precetti  di  Ila- 
Cime-  /ndiictio  iiiiiiK  od  inreiitionein, 
et  demonstrulioncm  scienliarum,  et 
orlinin  erii  iitilis,  mitnrain  .H'pnrarc 
driiet,  prr  reiectiones,  et  cretnsionen 
deliitas:  uc  deinde  posi  iiei/oliiuis  tot 
(/noi  sirf/iriuiil,  (ij'/ìi-mnliiHis 

conci iiikre.  Liicis  insius  rudii  di-, 
spersi,  itisi  roeuni,  oeneficinm  siiiim 
non  iinperlinnlnr  I }. 

■Ma  e ncH'iisare  si  del  metodo  ana- 
litico che  dell’ induttivo  Idsognava 
schivare  due  estremi  viziosi,  in  che 
pur  caddero  a’  dì  nostri  si  i Vitali- 
sti che  i Parlicolarisli.  Vnche  Brown 
spacciava  per  induttiva  la  sua  teo- 
rica, e .lones  tentò  di  provarlo.  ;Ma 
gii  assiomi  induttivi  di  Broun,  nel 
rifare  indietro  la  strada  c riconilur- 
si  sul  fatto,  non  erano  piti  coiitro- 
il'ov  ali  da  questo;  staiileché  io  quel- 
a teorica,  oltre  ai  molti  altri  parti- 
colari, erano  diuumtìcati  i processi 
chimico-organici  di  vita,  e razione 
[larimeiiti  chimico-orgiiiiica  dei  po- 
teri esterni  che  la  mantengono, 
i rifarinatì  con  ritvi  c aggiutdo  co- 
i lesto  processo  nella  teorica  de'mor- 
hi.  che  dicono  diatesico,  lianno  se- 
guito h vera  via  dell' Induzione;  pe- 
rocché la  natura  di  (pieslo  cll'elto 
non  essendo  piu  corrispondente  al 
iiumIo  dì  agire  dinaniic.o  delle  cause 
che  essi  aiiimeltonn,  se  lo  videro  di- 
nanzi agli  occhi  lutto  lindo  e isolato, 
e [liiterono  cosi  valersene  come  d'un 
iiiarctiio,  col  quale  designarono  ad 
arbitrio  molle  nature  di  inorili.  E in 
questa  licenza  saranno  sempre  per 
cadere  lultc  le  teoriche,  ipianiimi|ue  ' " 
sostenute  da  alcuni  fatti  verìlic.diili 
in  clinica,  se  non  iscende  a porle  in 
freno  la  tifili  finti  dei  rappofti  etio- 
loijici,  per  la  (piale,  dove  cessi  la 
corrispondenza  e il  legame  tra  la 
natura  delle  cagioni,  cessi  iiisiciue 
la  natura  aHiue  degli  ellelti,  c si  len- 

t ) N'uv.  (Irgli.  I.  1,  a^'h.  Uia-l'Jl, 
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jrano  così  le  tiid'erenze  dei  morbi  nel  za;  e fu  perciò  che  i filosofi  radder.i 
loro  piiisto  cuiiline.  Per  taf  modo  oell'orn/ofepsio,  ed  in  medicina  si 
adun(|tie,  nel  meiili'e  tutti  costoro  si  rovinò  nello  spiTÌlirismn.  >'ei  )|iiidi 
spacciarono  per  seguaci  di  Bacone,  due  stati  "li  animi  a liin"o  non  pos- 
o non  r intesero,  o lo  tradirono;  pe-  fsono  sostenersi,  e o si  snervano  di- 
roccili non  i (a  vera  induzione  die  . sperando  del  sapere,  o riparano  ne- 
essi  hanno  se;ruilo;  ma  volendo  sa- 1 gl' incantesimi  della  fantasia.  Baco- 
lire  ad  essa  per  via  corta  e precipi- | nc  avea  ben  preveduto  ipiest’ estre- 
tevide,  o non  sapendo  valersi  neIJa  ma  vizioso  deiranalisi.  e diceva  es- 
interpretazione  (Iella  n.itiira  morbo- : sersi  da  fuggire  a (iiiel  modo  iiiede- 
sa  di  tutti  qiie’  mezzi  che  Bacone  • simo  che  la  |)recoce  induzione,  ('oh 
aveva  suggeriti,  e ciiiamò  a|iposta  ' lemp/(jfione.s  iiohirf  , <*t  rorpnrum 
ndniiniciila  iitditctiinm  , i;  (piindi  | in  siiiiplieiltiln  s/io  iiilrllurliini  fran- 
(isando  dMina  analisi  imperfetta  e.  ijiiiil,  vi  rommiiitiinil  ('mili-mpln- 
insuflìciente,  volfero  meritarsi  la  tac-  liones  v/'i'o  iwitirrp  et  rorponim  in 
eia  di  essere /lomi'ne.»  jern/i(f»j«  prtn- I comnov/tione  et  roiifi'inralione  .imi 
ai  pronitnliaiitei.  et  iialurmn  heiter  , iidcllerinm  ntupefarinnt,  et  solriinl. 
iiltiiiijeiitef,  Iter  ito  se  illi  iininisci:n-  < Id  oplime  rerniliie  in  srhola  Li’iirippi 
les  ut  (ini  coiilempirilioniim  vnritn-  et  l)emoceili  , rollntit  rum  relii/uis 
lem  ani  opnnini  ulilitalem  assaliti  p/iHo.tnp/iiis.  Jlla  eiiiin  ila  rorsaliir 
possimi  I ).  I in  partinilis  remai,  ut  fahricas  f<rre 

Riconosciute  non  vere  queste  in-  ‘ ueijliijal  : rrliiiiiie  aiilein  ila  fabriras 
diizinni,  si  tornò  di  nuovo  ad  in- I tnfi(ejitnr  iilinnitrp , ni  ad  siinplici- 
culcare  l'analisi.  Col  mezzo  di  una  taleiii  iiiiliiae  nn/i  pe/ielrent.  Itu- 
Palnloijia  analitica  si  richiamarono  (pie  niteniandie  situi  ronteinplalioiies 
le  precipue  ragioni  di  veduta  |iar-  ishe,  el  ririssim  siiinendn>  I).  Siecliè 
ziule  del  vitalismo  al  severo  eoli-  se  si  poteva  dire  a'  primi  vitalisti  ; 
fronto  di  alcuni  fatti,  e riconoscinto  non  istate  tanto  in  sn  l'orlo,  penetrate 
mal  piegarsi  a qiie.sti,  le  cnmunmize  mi  po’ addentro  con  Tunalisi  ; a qne- 
loro  gin  stabilite  si  composero;  e in-  sii  piirticolaristi  si  jmlreblie  dire 
tantoché  ranalisi  trionfava  nel  di-  egualmente:  signori  miei,  non  vi 
struggere,  lo  scetticismo  s'  im|)Osses-  sprofondate  tanto  cfic  il  lume  dell’n- 
sò  delle  menti  d’  alcuni;  e perelié  I naiisi  non  si  spenga,  e vi  sw  poi  im- 
mancavano  tuttavia  i mezzi  e gli  j possibile  di  rifare  indietro  la  strada, 
niiiti  per  ricomporre  il  sapere  posi-  l.'ii' aindisi  abusiva  non  ha  mai  dato 
tivo,  e (lair aitivi  lato  stringeva  il  per  risnllato,  che  un  secco  ed  imi- 
bisogno  di  avere  una  guida  all'ope-  lile  inniecoliirismo.  Ascoltiamo  di 
rare,  si  accolse  da  pochi  la  dottrina  nuovo  Bacone:  \eipie  ininiis  etiam 
dei  processi  specifici.  K il  non  voler  inaliiin  est.  qnnd  in  pliilosnphiis,  et 
essere  confutabili  professando  l'iijno-  conlemplalioiiibiis  snis,  in  prinripiis 
fo  c basando  qiie.sto  nelle  cupe  ra-  remm  nti/iie  iillitnilalìbiis  naliine 
[rioni  della  miscela  organica,  costò  invesligandis  et  trarlandis.  opera  in- 
loro  la  perdila  di  ogni  mezzo  di  rag-  sumalnr;  ciiin  oinnis  iililitas  et  facnl- 
giungere  il  nolo.  A che  oggetto  si  l/is  opernndi  viKniis  ronsislal. 
studiano  le  scienze,  se  ciò  non  è per  Hinc  (il  ul  absirahere.  naiiirain  homi- 
procurare  quella  certezza  di  cogni-  nes  non  desinani,  doner  ad  maleriain 
zioni,  che  ò un  inestinguibile  biso-  pnlenlinlcm  el  inforinein  veniniii  fiie- 
gno  dello  spirito  umano,  il  ((ii.ile  rii  : nec  rnrsns  secare  naiiirain  desi- 
vnol  riposare  su  di  un  liniio  certo,  i nnnt,  donec  pe.rrenlnm  fiierit  ad  ala- 
li, come  dice  Beccarla,  vuoi. credere  miim,  (pae , elimnsi  vera  essent,  la- 
per  operai'e  (Jnindi  è che  molli  ineii  ad  jiimnda.  Iiominiun  j’orliiiuis 
analitici,  la  di  cui  comparsa  tanto  in  panini  possimi  12).  K (piando  in  me- 
filosidia  che  in  medicina  In  utile  per  dicina  alcuni  di  questi  ialrosolìsti 
ripurgare,  o resjiingere  con  la  di-  (che  in  tali  vanno  tacilmenle  a can- 
scussionegli  assiomi  impuri  o falsi,  giarsi  gli  analitici  quando  li  chia- 
peccaron  f.icilmeiite  d’  inte.np.:rari - 

1)  Nov.  Orgin.  I.  1,  a]ih.  57. 

I ) Bacon.  Cogil.  et  Vis.  2)  Nav.  Org  m.  I.  1.  aph.  0(5. 
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in  cninpo  la  discussione  ) voglio- 
no adempiere  poscia  alle  parli  in- 
sieme di  rifubbricalori,  non  resii- 
tiiiscono  che  ombre  in  compenso  di 
CIÒ  che  hanno  distrutto;  essendo  quel 
punto,  ove  son  giunti  coll’analisi 
per  rinforzare  sempre  più  il  dubbio 
motivalo,  un  punto  nlTattu  intradu- 
cibile nella  esperienza.  Certamente 
che  tali  riuscirebbero  i sommi  ge- 
neri delle  malattie,  se  si  pretendesse 
di  differenziarli  sui  eangiainenli  mo- 
lecolari del  misto  organico,  i quali 
non  potrebbero  mai  essere  che  ipo- 
tetici; e Qualunque  assioma  per  essi 
solesse  determinarsi,  non  sarebbe 
poi  di  alcun  uso,  perchè  non  regge- 
rebbe alla  controprova  empirica  del- 
r induzione. 

Schivati  adum|ue  cotesti  due  estre- 
mi viziosi  , per  usare  rettamente 
c con  frutto  del  metodo  induttivo , 
bisognava  saper  trovare  un  migliore 
e piu  giusto  punto  di  situazione  per 
la  ricerca  delle  leggi  dello  stalo  mor- 
boso. Oggi  è dimostrata  la  necessità 
di  appigliarsi  alle  vedute  medie,  pra- 
ticando cosi  il  metodo  comune  a tulli 

fu  studi  di  naturale  osservazione, 
ei  quali  la  economia  consiste  nel 
porsi  ad  osservare  da  quel  punto  in 
cui  si  veggano  più  cose,  e nella  più 
distinta  maniera.  //I  mediti  siiiil  axio- 
mata  illa  vera  et  solida,  et  viva,  in 
guibus  humame  res,  et  fortuiue  siUe 
siiiit  : et  supra  hn>r.  ijuoque,  tandem 
ipsa  illa  generalissima,  trilia  sci- 
licet,  giiir  non  absiracla  sini,  sed 
per  Iute  nmlia  vere  limilanlur.  Cosi 
insegna  Bacone  I)  al  quale  facendo- 
si seguaci  tanto  il  Uoinagnosi  che  il 
Buccinolli,  negli  assiomi  medi  ripo- 
sero  il  maggior  valore  scientifico.  K 
conobbero  ambedue,  che  quando  si 
tratta  di  nichitellaie  le  scienze  na- 
turali del  mondo,  sia  esteriore,  sia 
iiileriore,  deve  prendersi  una  posi- 
zione contemplativa,  nè  troppo  vi- 
cina dalla  quale  non  si  possa  aiihrac- 
eiare  il  complesso  delle  cose,  nè  trop- 
po lontana  dalla  quale  spariscano  le 
uarlicolorità  necessarie  a costituire 
la  scienza,  e a regolare  le  arti.  Una 
sfera  adunque  esiste,  la  quale  re- 
spinge le  nozioni  che  peccano  o per 
difetto  o per  eccesso.  Il  lutto  adun- 

I)  Ncy.  Organ.  I.  I,  aph.  lOi. 
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3ue  sta  nel  cogliere  il  giusto  punto 
i vista,  proprio  delle  ricerche  die 
s’intraprendono.  Ma  avvi  un  crite- 
rio sicuro  per  determinare  quale  sia 
questo  meuio  punto  di  veduta,  que- 
st’assioma  medio?  Esso  debb’ essere 
desunto  non  solo  dalla  quantità  delle 
cognizioni  che  noi  abbianto,  ma  mol- 
to più  dai  fine  che  quella  tale  scien- 
za si  propone.  Sotto  il  primo  aspetto 
il  punto  medio  di  posizione  è mobi- 
le, o,  a meglio  dire,  progressivo,  u 
seconda  che  progrediscono  le  nostre 
cognizioni  reali  e positive.  E questa 
suscettibilità  al  progredire,  l’ assio- 
ma medio  non  la  desume,  che  da' 
quel  punto  che  si  trova  in  più 
stretta  relazione  o rapporto  con  le 
altre  scienze.  Sotto  il  fecondo  aspet- 
to, cioè  per  il  fine  che  la  scienza  si 
propone,  il  punto  medio  dehbe  esse- 
re tale  che  abbracci  tutto  intero  il 
fallo  clinico,  cioè  dalle  sue  cause  si- 
no alle  sue  maniere  dì  soluzione,  e 
per  que.st’  ultime  contenga  in  sè  In 
ragion  positiva  dell,i  indicazion  te- 
ra|)entira.  Oiiesla  è appunto  quella 
giusta  media  posizione,  che  ha  cer- 
calo di  nrenderc  il  Puccinolli  nella 
sua  patologia,  e credo  che  l’ ubbia 
giiistainente  trovata  nelle  funzioni 
primitive  della  vita,  e nelle  alterazio- 
ni loi'o.  I‘^  poiché  questi  assiomi  cer- 
ti, die  costituì  stono  i fondamenti 
della  scienza,  si  risolvono  da  ultimo 
in  quel  vero  di  osservazione,  in  que- 
gli atti  puri  e vivi,  che  la  iiàtiiru 
stessa  ne’  morbi  lasciali  alle  pi'oprie 
forze  ci  guarentisce,  non  potranno 
quindi  colesti  monogrammi  preler- 
gredire  i limiti  fissali  dall’osserva- 
zione medesima.  Ma  le  nostre  osser- 
vazioni non  s'internano  fino  all’es- 
senza o principii  dei  corpi,  nè  fino  ai 
nrimordiali  rapporti  degli  elementi 
loro;  ma  solo  ci  dimostrano  le  se- 
rondarie  qualità  resultanti  dalle  varie 
unioni  degli  elementi  della  materia. 
(Jiinm  homo,  dice  Bacone,  natura; 
liberlalem  contcmpleliir , iucidit  in 
sper.ies  rerum,  animalium,  plaiita- 
riim,  mineralitim:  nude  facile  in  eam 
labilur  cogitalionem,  ut  exislimel  es- 
se in  natura  qnasdam  formas  rerum 
ìrimarias,  quiis  natura  eiluCere  mo- 
iatur.alque  reliquam  varietatem  ex 
impedimentis,  et  aherralionibns  na- 
turar in  opere  suo  couficiendo  aut  ex 


ilioersaruin  specienm  coufliclii,  et 
Iranspìanlalioue  ulteriiis  in  alieram 
provenire.  Àlque  primo  cogitalio  qua 
litates  primos  eirmailores  , seciinda 

PaOPRlETATES  OCCl  LTAS,  ET  VIRTL- 
TES  SPECIKICAS,  iioliii  pepcril,  quo- 
rum ulraque  pertiiiel  ad  iaama  con- 
templo tionuin  compendio,  in  quibits 
ucqiiiescit  animus,  et  a sulidiuribus 
averlitiir  I).  Al  di  In  dalla  fiiiizinne 
perturbnlu  v’è  qunlclie  altra  cosa; 
ed  è là, dove  è da  ricercarsi  l’inti- 
ma natura  del  morbo  : cosi  dicono 
^li  specilicisti.  Essi  si  sono  posti  già 
in  viaggio  verso  coleste  isole  polari. 
Ala  quando  ne  tornano,  che  ci  reca- 
no ? - che  ogni  morbo  è specifico,  o 
in  altri  termini,  che  ogni  morbo  è 
Huello  che  è.  Le  quali  proposizioni, 
trullo  d’ un’ analisi  steriniiinta,  sng- 
giainente  vennero  proverbiate  di  fri- 
vole dallo  stesso  Locke,  come  quel- 
le che  non  illuminano  punto  l’iiilel- 
letto,  anzi  gli  chiudono  afTatto  il  cam- 
mino verso  la  cognizione  sufliciente 
delle  cose,  o 1/iustruclion  , egli  dice, 

« consiste  en  quelque  chose  de  bien 
« diirérent.  Ouiconque  veut  entrer 
« lui-mème,  ou  faire  entrer  Ics  au- 
« tres  dans  des  vérités  qu’il  ne  con- 
« noit  point  encore,  doii  Irotiverdes 
« idées  moyenhcs,  et  Ics  ranger  Tune 
« auprès  de  l’ nutre  dans  un  tei  or- 
« dre  , que  1’  enlendement  puisse 
« voir  la  convenance,  ou  la  discon- 
« venance  des  idées  en  queslion. 

« Les  propositions  qui  servent  ù cela, 
«soni  veritableinent  instriictives , 

« mais  elles  soni  bien  diflerentes  de 
« celles  où  r on  anìrme  le  inème 
« tenne  de  lui-mème,  par  où  nons  ne 
« puuvons  jamais  parvenir  ni  Taire 
« parvenir  les  aiitres  à aneline  es* 

« péce  de  coiinaissance.  Cela  n’  y 
« contribue  pas  plus  qu’  il  serviroii 
■ à line  personne  qui  voudroit  ap- 
« prendre  à lire,  qn’  oii  lui  incul- 
« quàt  ces  propositloos  : un  À est 
« un  yj  ; un  li  est  un  Zt  2 ) ■•  Ed  é 
sorprendente  il  vedere  condannato 
lo specificismo  da  queste  due  sentenze 
di  Bacone  e di  Ijucke,  nomi  di  che 
I rondatoli  di  esso  non  poche  volte 

t)  Not.  Org.  I.  4,  a|'h.  6G. 

2 ) Essai  Phdus.  sur  T cntenil.  hionain. 
Aciijierdam , 1791.  liti.  IV,  cip.  8.  Des 
Prop.  friiol. 
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I si  valsero  por  distruggere  alcuni 
dogmi  del  vitalismo.  Tanto  è vero, 
che  per  due  opposte  vie  si  può  pre- 
cipitare in  viziosi  estremi,  che  fra 
di  loro  si  tocchino I .Ala  per  tornare 
alle  medie  posizioni  di  sopra  indica- 
te, ed  alle  utilità  loro,  giovi  il  riflet- 
tere come  le  cognizioni  che  si  han- 
no del  fallo  clinico,  eccettuale  quel- 
le le  quali  riguardano  lo  schemati- 
smo organico,  si  riilucono  tutte  a 
certe  specie  di  fenomeni  morbosi, 

I che  l’analisi  giustamente  distingue 
in  fenomeni  di  azione  organica  e di 
funzione.  Ora  i primi , a bene  con- 
siderarli, sono  sempre  i medesimi  e 
nel  muscolo  e nel  nervo  e nello  mem- 
brana e nei  parenchimi  e nelle  ossa 
e nei  vasi,  e comprendono  il  movi- 
mento  vitale  che,  salvo  il  grado  mag- 
giore o minore,  non  é mai  altro,  se- 
condo il  Puccinotti,  che  contrazione 
o espansione  fibrosa.  Da  questa  se- 
rie (li  fenomeni  vanno  distinti  quelli 
di  funzione  propriamente  delta,  per 
quel  non  esercitarsi  che  in  respetti- 
vi sistemi,  per  essere  in  questi  le 
loro  nature  diverse  limitate,  per  es- 
sere mantenuti  ed  eccitati  da  poten- 
ze affini , per  sostenersi  con  pro- 
cesso proprio,  da  ultimo  per  far  par- 
te non  del  commercio  d’ impressio- 
ni o di  eccitazioni  fra  la  naturo  e- 
sterna  e l’umana,  ma  del  commercio, 

0 continenza  chimico-organica,  che 
è fra  questa  e quella.  E poiché  tutte 
coleste  funzioni  si  riilucono  in  ul- 
tima analisi  a certe  primitioe,  in  che 
vanno  a compendiarsi  certe  minori 
per  gli  ultimi  propositi  o fini  indi- 
spensabili della  vita;  cosi  l’assioma 
medio,  ossia  il  genere  delle  malattie 
idiopatiche,  si  colloca  quasi  da  se 
nel  perturbamento  di  questa  o quel- 
lo funzione,  e rijiosa  sicuro  tra  le 
condizioni  superficiali  dell’  eccita- 
mento, e quelle  profonde  e misterio- 
se della  miscela  organica.  Il  punto 
adunque  della  funzione  perturbala 
è certamente  quello,  dal  quale  il  pa- 
tologo può  vedere  davanti  a sé  e 
dietro  a sé  una  serie  la  più  estesa  e 
la  più  luminosa  di  rapporti,  e man- 
tenerli tutti  subordinati  olla  legge 
di  continuità.  D’  altronde  collocan- 
dosi nell’  eccitamento^  egli  non  ve- 
drebbe che  ratipniTi  (liiimnici;  e tutti 

1 particolari  (lei  processo  chiinico- 
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rifraiiico  (Iella  funzione  perlurbnia.  I e che  og<ri  subordinate  a le<rgi  na- 
sin  (love  fi  pub  conosceiv!  come  fe- i turali,  merci*  la  dottrina  de’ra|)porii  ' 

iiomeno,  resterebbero  (noci  della  sua  ■ etiologìci,  costituiscono  uno  de’  prin-  ( 

coiileniplazi((ne  : collocandosi  m?‘enn- ' cipali  fondaine((li  della  scic((za  de’  i 

eiuincnli  del  ndfto  (u-panico,  egli  si  ' morbi.  Tanto  b vero,  che  l’econoniia  p 

irovereldie  in  un  abisso  dove,  non  mIì  lutti  gli  studi  di  naturale  osserva-  . )i 
potendo  detenninar  nulla,  la  catena  I zinne  con.siste  nel  porsi  ad  osservan;  ^ 

de’ fenomeni  sarebbe  t(  oncata  per  da  (pici  pttnto  in  cui  si  veggono  piu  v 

setnpre,  ogni  regola  clinica  relativa  cose,  e nella  pili  distinta  maniera.  r 

ni  concetto  patologico  smarrita,  ogni  l'Igli  fu  da  ipiesio  punto  medesi-  1, 

luc(\  per  l'ifarc  indieli  o la  strada  che  ino,  che  il  l'ucciuoui  poli*  salire  r 

si  i*  percorsa,  airalto  speiit((.  Il  che  I comodamente  a nn  principio  di  cau-  il 


lutto  con fennn  la  cifra  dello  speci- i salilà.  l’erocchii  trovandosi  egli  nelle 
lirismo.  Oonfesserenio  ad((iupie,  che  j fiocioni , side  conte  (pie^teo  (]iielle 
per  questa  p;(rte  le  ([ostre  cognizio-  erano  perlurhale  dìrellantenle  piii 
ni  s’ nccolgo((o  l(eiiissi(no  in  (pief.  | da  questo  che  da  quel  genere  dì  jio- 
l'assionia  medio  dell’alterata  funzio-  lenze,  (•  dedusse  che  vi  doveva  essere 
ne.  Kd  è poi  consent(((ieo,  ripetere-  [ una  legge,  scoperta  la  quale,  si  sa- 
nto, non  tanto  a (ptel  giusto  puitto  | reldx*  itisi(<me  trovala  inta  ragione, 
di  posizione  eonleiitplaliva,  dalla  (pia-  j (in  criterio  per  rinvenire  i rapporti 
le  non  isparisrono  le  particolarit.'i  j fra  la  causa  remota  e la  prossima 
ii(*cessnrie  a coslruire  la  scienza  de’ | nello  stalo  morlioso.  Ij’allro  passo 
inorili,  e a regolar  I'  arte  di  curarli,  j ailniique  da  farsi  era  la  ricerca  di 
e dalla  (jiiale  si  possa  esser  sempre  a . eolesla  /c(/(/e  , per  la  quale  sola  pos- 
jtorlala  di  operare  |)er  legge  dì  con- j sono  ridursi  alcune  (hi/e  .sene  difat- 
tinuità  fra  le  cose  anlecedenli  e le  con- I (1  sotto  le  loro  reali  somiglianze.  A 
segii(*nli,  e cosi  salire  e discendere,  | tal  line,  chi*  è il  supremo  e il  deli- 
a misura  dei  particolari  rcperihili  elnitivo  di  ogni  scienza,  la  ricerca 
caicolahili,  nella  scala  dell’ indiizio- | principnie  , come  avvertii  anche  il 
ne;  ma  altresì  è consentaneo  all’  al-  Koniagnosi,  è di  ca((salìlà.  lniit(“roc- 
Ii  o geg[(ente  precello  di  Kacone  me-  cliè  un  principio  cniisale  altro  non 
desiinò:  Seil  inulto  aillnic  mnjore  (*,  che  una  legge  predoininanlc  di  una 
rum  malo  jit,  qiiod  quiescenlia  renim  data  serie  di  fenonteni,  e |■al|■ezir,Ile 
priiiripia  v.X  giTKC.s  : ri  non  ino-  di  (]((esta  legge  si  dee  verilicare  nella 
vrnlia  pku  (.tr  U m liiint,  rniilem-  conli((genza  di  (piesli  feitonteid  di 
plenlur,  ri  iiuiuiraul.  ìlla  «iiim  ad  modo  che,  quand’anche  n(((i  apparisse 
scnnotirs,  isla  ad  opera  spectanl  1). 

Ora  coH'sIi  prineipii  rx  quihus,  o 
proprietà  nrcnile.  o virtù  speriliche, 
o (nialìlà  pri((te  elementari,  cui  volle 
richiamare  in  medicina  (in  ntodcrno 
jmtologo,  non  possono  ni*  |mt ranno 
mai  alleo  suggerirgli  che  un  vano 
molerolarisino  ; o mrcranico,  ( niii- 
tazioiii  d’ordine  odi  priiporzimii  ) 
già  invano  lenlato  da  Borellì  e Itel- 
lini;  o chimiro  (mutazioni  e cangia- 
utenti  di  qualità  1 già  iiivaito  teiitalo 
da  Silvio,  e ritentalo  non  ha  gìiari 
seitza  frutto  da  Ueick  e Itaiiirtes.  Al 
coni  rari  (I  quei  mnrrnlin  per  i/nie  di 
Kacaue.  sono  appunto  b*  cause  note 
coitcorrenti,  cs nienti,  remale  insoin- 
init,  cui  adolla  il  l'uccinolli,  che  al 
senso  complessivo  degl’  ippocratici 
tante  e si  utili  verità  discoprironoj 

1 ) Niiv.  Otg.in.  lil).  t,  api).  06. 


esplicitantenle,  non  incontri  almeno 
cose  incompatibili.  l<o  stesso  pre- 
cetto ebbe  già  inculcato  H.icoik*. 
Licei  eiiim  in  iiiiliira  iiihii  vere  exi- 
stal  pripler  corpora  individua,  eden- 
lia  (ictus  puros  iiidiriduos  KX  LKiiR; 
ili  doctriuis  lamcìi , ii.Li  ip.s.i  LEX 
cjiisque  iiiquisilio,  et  iiweiilio,  uti/ue 
cxpl'calio,  prò  fundamculo  est  tam 
a-i  scieiidnm,  iinam  od  operniidiim  I ). 
Di  che  facpinlo  il  Pitccinolii  appli- 
cazione alla  patologia  , seppe  pur 
egli  stabilire  elte  « la  natura  dilTe- 
« reiiziale  dei  morbi  non  pitti  mai 
M essere  razioiiahiieiite  deilolla  se  , 
« ennsideralì  essi  come  edetli,  non 
a som»  in  rapporto  con  le  loro  ca- 
« gioni  ».  Kd  à per  fermare  cosilfalli 
rapporti  che  egli  conobbe  abbiso- 
gnare la  patologia  d'  una  legge  che 

1)  Nuv.  Orgsn.  lib.  2,  .tiih.  2. 
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«t'i'u'sse  (li  guida  alla  cognizione  [ cono  . si  stenterelihe  nnelie  oj!gi  a 
itellii  iiiitura  degli  eflelti,  ed  alla  | Irovariie  due  , die  l' avessero  iute - 
interpreliizione  la  più  giiisln  e coni-  > rainente  letto  , meditato  ed  inteso. 
|>leta  che  si  possa  del  fatto  clinico.  ,\on  sard  duni|ue  fuor  di  proposito 
Scortato  per  mia  parte  dalla  eliolo-  che  (|ui  ne  esponiamo  un  indice  il 
f/(o  empirica,  la  (piale  gli  presenta-  (|iiale  varrà,  se  non  altro,  a tenere 
va  questa  n quella  famiglia  di  morhi,  in  forse  (|iialclie  censore,  e a far 
essere  siala  in  ogni  tempo  preferì-  conoscere  all’Llrbinale  la  iiecessìlà 
hilmeiile  prodotta  da  uno  piuttosto-  di  (pieslo  siipple  nenlo  alla  sua  doi- 
diè  da  altro  genere  di  cause;  e trina.  JiC  prime  (.sfonsc  admmue  che 
ilhiininato  per  l’altra  parte  dalla  egli  consiglia  sono  quelle iro/leonin, 
fifioioqia  , la  quale  gli  oll'eriva  il  ! che  eorrispondono  alle  iiislmilias  ftr- 
fatto,  che  o (iiiesla  o (piellu  funzione  j (/ecM  di  ISacone,  con  le  quali  si  rido-  * 
)iriniiliva  era  mmileiiulae  promossa  | cono  a eommiunza  tanto  le  mnltiplt- 
più  da  (piesla  che  da  ((uella  potenza  ci  cause  remote  fra  loro,  ([uaiilo  i 
'itale;  queste  due  coguile  lo  guida-  sintomi.  Le  seconde  sono  le  islan:e 
nino  (dhi  cognizione  di  ipielhi  terza  di  passività  e di  allirilù,  che  corri- 
lacoi/ni/o  eh’ egli  voleva  discoprire,  spondoiio  alle  inslan(ia'  Invia,  siv: 
cioè'  al  principio  sperimentale  del-  pradominautia  iiiler  virlutes  corpo- 
r AFKi.'NiT.i  KisiOLOiitc.v  ; principio  ri/wi  <;c/it)fis  di  Bacone,  le  quali  gio- 
dal  quale  la  critica  potrà  esigere  vano  a dichiarare  se  il  morbi)  esiste 
più  copiose  e precise  regole,  onde  per  virtù  propria  (idiopatico),  o*- 
valerseiie;  ma  non  (lolrà  mai  abbai-  'ero  per  razione  lullavia  presente 
terlo  nella  sua  reidtà.  essendo  esso,  della  causa  remota  (etiopatico).  i,e 
o meglio  sigiiilicaiidosi  in  esso,  terze  sono  \c  istanze  di  elimioasione, 
una  legge  inconirnslabile  di  iiatiirn.  che  corrispondono  alle  iiisluiilia 
.Ma  il  modo  di  valersi  del  criterio  i jrliisioiiis  et  rrjecliouis  di  Baci  ne, 
dcll’aflìnilà  lisiidogica  ne’ morbi  idio-  ossia  i|iiel  melo, lo  di  dimiiiaziciie 
palici  quantunque  sì  rilevi  da  più  a torlo  allriimilo  da  taluno  (dio 
luoghi  dell' opera  del  l'uccinotli , e Scimi,  e introdotto  nella  scienza 
specialmente  nelle  sue  .Avvertenze  medica  la  prima  volta  da  Baglivi  , 
cliniche  ; tuttavia  coinè  princìpio  il  |)rìmo  altresì  che  applicasse  al- 
miovo  e foiidameiilale  della  sua  (tot-  rimi  dogmi  del  ,'Vorii//i  Or(/(/m/»«  alla 
trina  de’  rapfforli  eliologici,  ahhi-  medicina.  Le  i|uarle  somi  le  istanze 
.sogiiav.1,  se  mal  non  ei  apponiamo,  di  tempo,  che  corrispondono  (die 
di  essere  e.sposlo  più  elementarmen-  instantia  ciirrieiili  del  medesimo 
le:  vale  a dire  hisognava  ch’egli  Bacone.  Per  queste  rclficacia  dell.i 
avesse  fallo  pai'le  al  ptihhlico  di  causa  nota  a produrre  rell'elto  die 
tulle  ipielle  istanze,  con  le  (piali  si  contemphi  è valutata  in  ragione 
ne' proìcfjomeiii  della  elivìotjia  egli  inversa  della  distanza.  Le  quinte 
lo  avvalora  e lo  conferma  dalla  cui-  sono  le  istanze  di  <irado , che  coi  - 
teilra.  giova  il  dire,  che  le  istiioze  rispondono  alle  iiis'tnntia;  quanti  di 
ch’egli  adopra  nella  ricerca  e de-  Bacone,  perle  quali  relUcacia  sud- 
terniinazione  dei  rapporti  eliologici  detta  è vivlulata  in  ragion  diretta 
sono  quelle  medesime  proposte  già  della  sua  gravezza  ed  entità.  Le 
da  Bacone,  e die  si  sareblie  fatto  seste  sono  le  istanze  di  continuità 
(III  torto  agli  scienziati  d’ oggidì  il  e successione  , die  corrispondono 
gniilarli  per  mano  in  mi  sentiero  alle  instonliw  itincrantes  del  mede- 
di’ essi  (levoiio  conoscere  a palmo  siino  Bacone,  per  le  quali  spesso  il 
a palmo;  imperocclu^  il  dichiarare  o criterio  dell’ airiiiilù  hsiologica  di- 
rimeinhrure  co.sill'atle  istanze,  oltre  scende  sino  alle  cause  interne  : vale 
al  jiorre  in  salvo  il  suo  principio  a dire,  che  se  il  morbo  è in  C,  e la 
da  ipielle  obbiezioni  pronte  a susci-  causa  ivinola  esterna  fu  .•/,  per  il 
tarsi  nella  mente  di  ipiei  molli,  che  fenomeno  intermedio  yM’allinità  li- 
iinii  sono  usi  a studiare  il  processo  siologica  non  à più  a cercarsi  fra.-/ 
ili  conliiinilà  ne’  fenomeni  iialiirali,  e ma  hensì  fra  Ce  /»;(ind'è  clic 
si  pilli  <r  altro  canto  essere  persuasi,  /?  diveiita  causa  prassimainenle  ce- 
che fra  dieci  scrittori  che  citano  Ba-  mtdii  dell’ dielto  C.  Con  questi  aiuti 
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induttivi  ( admiiiicitla  iiuhiclioiiis  ) 
inculi'iiti  in  qualiinniie  imia;>ine  di 
tenoineni  naturali  dal  ninestro  del 
metodo  induttivo,  pochi  casi  sfuggo- 
no all’  etiolo|;ìstu , in  clic  egli  non 
vegga  lu  verità  e l’utilità  della  dot- 
trina dei  rapporti  tra  la  causa  e 
I’  effetto  anche  negli  studi  della  na- 
tura umana  umniaiata.  Aggioiigere- 
nio  finalmente,  che  in  (luella  guisa 
che  Bacone  non  lasciò  di  additare  i 
soccorsi  dell’  intelletto  , anche  nei 
"casi  in  che  fosse  mancata  la  guida 
d’  una  proprietà  causale  sensibile, 
con  le  sue  vutaiiliie  cilaiiles,  con  le 
altre  dette  perfugii,  e con  altretta- 
li IJ;  cosi  pure  il  Puccinntii  nei 
rari  casi,  in  che  il  modico  debba 
trovarsi  in  assoluta  ignoranza  in- 
torno le  cause  note  concorrenti,  egli 
indica  le  istnnzc  appellative  con  le 
quali  si  chiamano  in  soccorso  i sin- 
tomi idiopatici,  l’analogia,  il  crite- 
rio a juvanlibus , le  crisi,  eoe., 
onde  assegnare  il  carattere  alla  idio- 
patia, e salire  da  essa  ni  discopri- 
inento  della  causa  remota.  .Ilolto  da 
ultimo  egli  vallila  ris(nn:ri  di  costi- 
tuzione sia  endemica  o epidemica 
0 stazionaria,  per  la  quale  neirusso- 
luta  ignoranza  <li  cause  remote  par- 
ticolari a questo  e quello  individuo, 
spesse  volte  il  morbo  può  essere  da 
pochi  dati  diagnostici  esattamente 
determinato.  l>a  questi  pochi  cenni 
intorno  alle  guide  del  principio  in- 
duttivo dell’affinità  lìsiologica  rile- 
verà di  leggieri  chiunque,  come  il 
prof.  Piiceiiiotti  gioverebbe  assai 
alla  sua  causa  se  rendesse  di  piib- 
iilico  diritto  uqebe  i prolegomeni 
siimmentovati. 

Resta  ora  n vedere  se  il  punto  di 
media  posizione  preso  dal  Piiccinotli, 
per  farsi  l’interprete  della  natura 
de’  morbi,  come  soddisfa  pienamente 
per  essere  analogo  alle  cognizioni 
che  si  hanno,  e per  essere  anche  pro- 

Sressivo  a seconda  del  moltiplicarsi 
elle  osservazioni  cliniche  e delle 
sperienze  flsiologiche;  così  soddisti 
egualmente  per  lo  scopo  che  la  scien- 
za si  propone,  o sia  quello  di  ritor- 
nare sui  Uitti  per  fare  sudi  essi  delle 
convenevoli  applicazioni,  e ottenere 

t)  Nov.  Organ.  1.  2.  S?.  40.  41.  42.  46. 
47.  48. 


così  la  coii/roproua  del  processo  d’in- 
duzione. Ma  questo  appunto  è ciò  che 
si  verifica  nella  patologia  del  pro- 
fessor urbinate.  Imperocché  ove 
per  mezzo  deWafUnitù  fisiologica  si 
é messa  in  rapporto  la  causa  remota 
col  genere  di  alterata  funzion  pri- 
mitiva, sì  è condotti  insieme  alle  leggi 
delle  terminazioni  critiche  di  questo 
o quel  genere  di  perturbamento.  K 
perchè  i sommi  cupi  d’una  terapia 
generale  che  voglia  partire  dall’em- 
pirismo non  furono,  non  sono,  né 
possono  altro  esser  mai,  che  imita- 
zioni di  quei  modi  con  che  le  malattie 
hanno  spontaneamente  mostrato  di 
giniliearsi;  )|iiindì  se  queste  ultronee 
gitidieazioni  corrispondono  (come  il 
Puccinotli  dimostra  p.irlando  della 
crisi  direna)  al  processo  morhoso, 
se  questo  tiene  corrisponilciiza  con 
la  sua  causa  remota,  anche  i sommi 
capi  di  una  terapia  generale  deb- 
bono eoi  dichiaralo  princìpio  Iroviirsi 
indissohihilmente  connessi.  E poiché 
ci  si  porge  qui  l’occasione,  vogliamo 
indicare  ancora  (|iiali  sono  cotesti 
sommi  capi,  intorno  ai  quali  si  ag- 
gira la  terza  parte  delle  lezioni  del 
prof.  Puc.cinolti,  cioè  la  terapia  ge- 
nerale, onde  mostrare  che  essi  scen- 
dono come  allrcUiinti  corollari  dei 
sommi  generi  delle  malattie  da  lui 
stabilite.  In  essi  adunque  si  compren- 
dono sei  metodi  11  primo  viene  detto 
metodo  enmorfico.  Consiste  questo 
nell'uso  (li  rimedi  odi  striimcnli  atti 
con  la  loro  meccanica  azione  a ritor- 
nare la  forma  de’  tessuti  alla  sua 
uniitoinicit  normalità.  0«indi  sepa- 
rali tutti  i mezzi  che  a questo  line 
ado^iera  la  chirurgia,  esso  metodo 
abbraccia  tre  classi  di  rimedi  in  me- 
dicina. - I.  Astringenti.  - "2.  Emol- 
lienti. - 3.  Espellenti.  Ogni  paramor- 
Ibsia  per  vizio  ìstrumeiltale  solo  da 
due  luti  può  presentare  al  medico 
opportunità  ui  suoi  mezzi  terapcn- 
lici,  cioè  o per  rilassamento  e atonia 
delle  fibre,  o per  troppa  c morbosa 
coerenza  di  esse:  i quali  stati  quando 
sono  ni  di  là  dalla  sfera  dell’espan- 
sione e contrazione  dinnmienj  sono 
a considerarsi  come  condizioni  mec- 
cnnico-orgnniclic , nè  si  riducono  a 
normalità  che  col  mezzo  o degli  e- 
mollienti  o degli  aslringoiili.  Oli 
espellenti,  che  comprendono  gli  eme- 
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liti,  i purgiilivi,  ed  anche  i mezzi 
co’  (|uali  SI  può  togliere  a ciiginne 
d’esempio^  una  congeslinnc  (lolla 
nel  senso  di  agente  meccanico),  rime- 
diano con  la  espulsione  a ((iialunquc 
parainorfosin,  lodi  cui  causa  consiste 
in  potenze  meccaniche  avventizie.  Il 
secondo  metodo  è detto  dinamico,  e 
viene  adoperato  onde  ritornare  alle 
condizioni  fisiologiche  i movimenti 
vitali.  Si  comprendono  in  queste  tre 
classi  di  rimedi,  lia  prima  comprende 
gli  agenti  dinamici  contrattivi , la 
seconda  gli  agenti  dinamici  esponsivi, 
la  terza  abbraccia  alcuni  mezzi  te- 
rapeutici che  il  Piiccinotti  chiama 
confluenti,  che  si  usano  in  alcune 
spasinodic  costituite  da  oniis/ms/,  fra 
i quali  mezzi  primeggia  il  bugno  te- 
pido. Il  terzo  metodo  è detto  eudiop- 
noico , la  mercè  del  quale,  gli  alte- 
rati processi  esalanti  esterni  per  con- 
dizione di  paradiapnia  rimettonsi  di 
nuovo  nella  loro  normalità.  Questo 
è unicamente  fondato  su  quelle  azioni 
elettive  di  rimedi,  che  si  dirigono 
su  gli  organi  che  nella  medesima  fun- 
zione sono  fra  loro  vicari. Quindi  esso 
abbraccia  quattro  principali  classi  di 
rimedi.  - 1.  Diaforetici.  - 2.  Diure- 
tici. - 3.  Fspetloranfi,  - considerati 
come  sccernenti  della  mucosa  ilellc 
vie  respiratorie.  - 4.  Catartici,  con- 
siderati aneli’  essi  non  tanto  come 
evacuanti,  quanto  come  atti  a riordi- 
nare il  processo  di  esalazione  mucosa 
deljc  vie  enteriche.  Allato  ni  diafo- 
retici sono  collocati  i vessicanti,  detti 
secar nenti  cutanei,  che  Stoll  chiamava 
i rimedi  specifici  della  condizione 
reumatica.  Il  quarto  metodo  è V eu- 
trofico. Dipende  da  questo  il  ritorno 
allo  sluto  normale  della  parutrofia  c 
delle  due  specie  di  essa,  indicate  nella 
sua  opera  dal  Pucciiiotti,  cioè  iper- 
trofia e ipotrofia.  Esso  compreiiile 
tre  classi  principali  di  rimedi.  - 
1.  Denutrivnti , o antifiogistici , che 
si  dipartono  in  diretti  e indiretti. 
Era  1 diretti  non  v’  ha  che  il  sa- 
lasso e la  dieta  tenuissima.  Fra 
gl’indiretti  i refrigeranti,  i dilucn- 
li,ec  - 2-  JYutrienti,  che  riuniscono 
in  sè  anche  molti  de’  cosi  detti 
tonici  0 corroboranti.  - 3.  Anliseptici 
o ossifurmachi,  tra  i quali  hanno  pur 
luoj^o,  entro  certi  limiti,  anche  i cosi 
delti  dolcificanti.  Il  quinto  metodo 


è Veiiestetico.  Il  processo  di  parae- 
stesia,  sia  ganglioiiico,  spinale,  o en- 
cefalico, non  può  esser  riordinato 
che  la  mercè  dei  rimedi  che  coni- 
prendonsi  in  questo  metodo.  I quali 
rimedi  detti  appunto  eiiestetici  si  di- 
vidono iti  psichici  e farmaceutici.  A 
questi  ultimi  appartengono  multi  di 
quelli,  che  nelle  materie  mediche  ri- 
cevute sono  delti  narcotici,  torpenti, 
calmanti,  ec.,  scelti  in  genere  per  lu 
loro  azione  elettiva  sul  sistema  ner- 
voso; in  ispecie  per  quella  più  elli- 
cace  che  la  sperienza  ha  insegnalo 
su  questo  o i|uel  centro  di  attività 
sensoria,  secondo  che  in  quelle  o in 
questo  mostri  aver  sede  la  parae- 
stesia.  Il  sesto  metodo  vien  detto  spe- 
cifico,  e comprende  le  indicazioni  di 
due  soli  rimedi  di  azione  assoluta 
specifica,  che  sono  il  mercurio  e lu 
corteccia  peruviana.  Il  primo  nelle 
malattie  contagiose,  il  secondo  nelle 
febbri  intermittenti  miasmatiche-  Da 
questa  succinta  esposizione  de’ som- 
mi capi  della  terapia  generale  ilei 
Pucciiiotti  si  potrà  rilevare  nuova 
prova  della  bontà  e validità  clinica 
della  sua  dottrina  patologica,  dal  ve- 
dere cioè  com’ella  spazii  sicura  per 
il  campo  empirico  della  materia  me- 
dica, nè  v’ incontri  ad  ugni  passo 
quegl’  inciampi  che  v’  incontrano  le 
altre;  e come  le  azioni  elettive  de' 
rimedi,  questo  empirico  fondamento 
di  essa,  sia  d’accordo  col  principio 
dell'  aflinità  fisiologica,  e come  uni- 
camente per  esso  l’etiologia,  la  no- 
sologia, la  semiotica,  la  terapia  ge- 
nerale si  conipenetrino  a vicenda , 
restando  di  ciascuna  sempre  ferma 
la  base  empirica^  e potendo  così  tutte 
insieme  farsi  organo  della  scienza 
clinica.  Il  bisogno  di  nuova  materia 
medica  annunem  tosto  che  l’edilizio 
patologico  è chimerico,  ipotetico,  e 
non  parte  dall’empirismo.  Ciò  sa- 
rebbe lo  stesso  che  per  islubilire  un 
sistema  razionale  di  medicina  biso- 
gnasse creare  o aspettare  nuovi  fatti. 
La  no.slra  .scienza  non  ammette  que- 
ste creazioni  in  massa,  iiu  medicina 
è scienza  di  cooperazinne  progressiva 
da  Ippocrate  fino  a noi.  Sicché  i fatti 
già  CI  sono.  Così  è pure  de’  rimedi. 
Il  fondamento  empirico  già  l’ottenne 
lu  materia  medica,  e ipiesto  non  si 
può  nè  abbullerc  nè  travolgere.  Non 
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liaiino  tai'iluto  i rimedi  i più  olili 
ed  eflieiici  « iiianifeslarsi  con  le  turo 
azioni  eli-Uive  ai  |>iù  linticlii  osser- 
valnri.  E t|iie«lo  dunque  il  foiida- 
tncnlo  mio  della  imileriii  medica, 
>ul  quale  deve  ajfire  l’analisi  e rin- 
dii/ione  pei'  riceverne  la  corrispon- 
denza COI  sonimi  generi  delle  ina- 
lultie. 

Contimiando  il  noslro  ragionare 
sul  conlronlo  del  metodo  ieinilo  dal 
Homagiiosi  e dal  l’uceiiioui,  ci  giovi 
eziandio  r osservare  i|iianto  bene  si 
sia  in  quest' ulliiiio  veriliealo  ciò  che 
il  primo  noli)  avvenire  nell' odierno 
stadio  della  cultura  scientiiiea  del- 
r uinaiui  ragione.  Imperocché  dopo 
avere  1'  umana  mente  f.itto  un  passo 
vi'i'so  la  verità  mercé  del  senso  com- 
plessivo ( ippocratici,  empirici),  dopo 
averne  deviato  per  vedute  parziali, 
o per  assunto  illusorio,  o per  cre- 
denza che  trascorra  in  ideali  principii 
( dogmatici,  metodici,  vitalisti  ),  ed 
essere  lilialmente  tornata  su  la  via 
di  verità  mcreé  la  diseussioiie  (ana- 
litici, iiilrosolisli  ),  essa,  come  av- 
verte il  linmagitosi,  non  si  lascia  di 
nuovo  COSI  suhitaiiiente  traviare  sen- 
za ragione  «li  causa.  Si  volge  ella 
prima  ad  esaminare  im  po'  meglio 
le  proprie  l'acuità  , clic  dianzi  ebbe 
adoperale  (piasi  senza  coiioseerte  : 
(tercu  di  assicurar  loro  una  guareii- 
ligia  sul  l’alto  naturale  : si  schiera 
diiiiinzi  le  sperienze,  e le  rischiara 
e le  dispone  in  ordine  con  l'analisi: 
l'saiiiiiia  (|ua!'è  in  mezzo  u questi  il 
punto  dove  collocarsi  per  usare  il 
metodo  induttivo  e salire  a un  prin- 
cìpio sperimentale  ili  causalità:  assi- 
cura questo  assioma  con  tnlte  quelle 
istanze  che  il  metodo  esige:  ne  spe- 
rimenta la  utilità  e hi  certezza  ritor- 
naiidu  sul  l'alto,  ed  ottiene  cosi  In 
controprova  dell'induzione.  Per  tal 
modo  quanto  alla  liiosorni , dice  il 
Ilomagnosì,  ciò  che  si  c l'.ilto  , ciò 
r he  si  può  e si  deve  fare  negli  studi 
umani  viene  assoggettalo  ad  una 
grande  teoria  risili  tante  dalia  storia 
e dalla  ragione,  e per  tal  maniera  le 
dottrine  vengono  eercule  in  (iillu  hi 
loro  pienezzii.  Aè  diversamente  vor- 
relihe  il  Puecinolli  che  dovesse  riu- 
scire una  vera  c valida  patologia. 
« Perorché  le  leggi  su  le  (|uali  ella 
• andrebbe  a sliibilirsi  formercb'bero 


« la  vera  critica  della  ragion  pr.i- 
« liea;  come  ipiella  che  avrebbe  seni- 
« pre  per  base  una  serie  di  fatti  im- 
« mutabili  e sempre  gli  stessi  per 
n si  lungo  ordine  di  osservazioni  e 
« di  tempi.  K cotesta  critica  inelte- 
« reblic  al  sieiiro  la  teorica  da  certi 
« fatti  nuovi,  per  ignoranza  o iiia- 
« lizia  mal  veduti  o mirrali,  e inse- 
« giierelibe  anche  il  modo  di  seeniere 
« il  vero  dui  falso  in  tulle  le  pata- 
« logie  future;  tanto  che  una  itaio- 
« logia  di  tal  falla  potrebbe  essere 
« iimplìiìcuta  ma  non  imitata:  penic- 
« ehè  il  imitarla  varrebbe  lo  stesso 
« che  capovolgere  insieme  il  foiul.v- 
« , .lento  empirico  delia  scienza.  » 
Adi  non  vori'iono  qui  sostenere  che 
tale  assoluliimeiite  sia  riuscita  la  pa- 
tologia del  Puecinolli , sebbene  per 
condurla  u tale  egli  abbia  aperto  il 
sentiero,  e sebbene  le  sue  iiiJiizioiii 
siano  coiiealenute  con  un  rigore  lo- 
gico il  più  esalto,  (àuifcsserenio  però 
di  essere  pienaineiile  convinti,  che 
senza  la  dottrina  dei  rap|iorli  elio- 
logici  ( che  a lui  solo  è dovuta  ) la 
medicina  come  scienza  non  potrebbe 
mai  avere  regole  teoretiche  ferme 
dimostrabili  e praticabili,  e che  quel- 
la (loltriiia  non  sarebbe  giunta  mai 
alla  sua  pienezza  e validità,  senza 
essere  sostenuta  d.illa  legge  naturale 
dell' iiflinità  fisiologica. 

(Joiichiuderemo  questo  confronto 
con  l'osservare,  come  (piasi  le  stesse 
cose  elio  rimangono  tuttora  a farsi 
in  filosoliu,  si  desiderano  nella  scienza 
medica.  Cioè  dare  alla  scienza  del- 
riiileiletto,  (lice  il  Komiignosi,  quella 
latitudine,  quella  direzione  e quella 
pienezza  che  a lei  vengono  assegnale 
dalla  mitni'u  stessa  delle  cose,  e che 
per  lina  confusa  tendenza  sono  ri- 
e.hiesle  dal  volo  pubblico  delle  inci- 
vilite piqmhizioni.  K venimeiile,  lin- 
cile in  medicina  la  tendenza  dulia 
nuova  èra  iiieominciula  è verso  il 
sapere  determinato,  e verso  la  seieiiza 
(lei  rapporti,  p questa  la  fisonomia 
di  qtialiinqne  hiiona  opera  ehe  oggi 
sorga.  Ed  a tale  desiderio  o hisogint 
di  assicurare,  e di  am|dificare,  e di 
connettere  la  scienza  intera  dcH’iio- 
ino  malato  con  le  altre  affini , cre- 
diamo che  poche  altre  teorie  tanto 
valgano  (pianto  questa  dell'  kIìoIo- 
(jisiiiv.  Ij«  quale  sembra  iiioilre  la 
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più  acconcia  a rendere  il  medico  os- 
servatore, ragionatore  e dotto;  pe- 
rocché tale  lo  esige  assolatamente  la 
natura  istessa  della  dottrina:  non 
polendosi  questa  mantenere  nelle  sue 
guarentigie  empinche,  senta  una 
piena  eogniiione  e relazione  con 
tutto  il  fatto  in  addietro,  e deposi- 
talo ne’  sacri  codici  dei  classici  os- 
servatori : non  polendosi  applicare 
a uuesta  parte  empirica  il  metodo 
induttivo,  nè  studiare  la  convenienza 
« disconvenienza  de’  fenomeni  infra 
Uro  con  t’  uso  delle  istanze  baco- 
niane,  senza  una  dottrina  abbastanza 
estesa  in  lilosofia,  e nvussime  in  (piella 
che  viene  appellata  induttiva:  non 
potendosi  salire  alla  ricerca  di  cau- 
salità e alla  delermiiuizione  dei  rap- 
porti elioiogici,  senza  una  sufUcente 
iiistriizìone  in  tutto  ciò  che  abbrac- 
cia il  trattato  delle  cause  remote. 
Àmplisilmiim,  dice  Spreiigel,  aiilem 
et  laliiis  fere  natura  nmbitnm  per- 
scrulari  dehet  qui  rausit  inorboritin 
rite  cjrpoiiefidis  itudct.  Ed  è a questo 
proposito  che  racroinaiida  sjiecial- 
inenle  il  PuccinotU  tu  meteorologia 
c la  geografia  fisica.  E quanto  a questa 
iiltiiim,  egli  vorrebbe  che  fosse  il 
primo  studio  di  un  medico  dopo 
(|uello  d’ Ippocrate  e di  Bacone.  Co- 
me in  oltre  vedere  quanto  basta  nella 
media  posizione  deUe  funzioni  per- 


turbate, se  non  si  possiede  nna  istru- 
zione fisiologica  la  più  completa,  e 
se  non  si  tiene  la  mente  sempre  oc- 
cupata nel  conoscere  i progressi  della 
scienza  dell’uomo  sano?  Come  final- 
menle  poter  giungere  alla  interpre- 
tazione intera  del  fiitto  clinico,  se 
non  si  osservano  con  la  più  scrupo- 
losa diligenza  i sintomi  lutti,  se  non 
si  uiudiz/.uiio  rettamente,  se  non  si 
distinguono  dai  centri  di  complica- 
zione, se  non  sì  tiene  l’occhio  atten- 
tissimo sui  fenomeni  critici , e sui 
caratteri  di  corrispondenza  che  pos- 
sono iweseirtare  le  varie  secrezioni 
tutte  col  processo  morboso  I Questa 
serie  di  counìzioiii  fa  parte  integrante 
della  patologia  del  l’uccinotli,  ed  è 
d’  indispensabile  necessità  clinica  , 
perchè  ciuscunu  di  esse  può  formare 
mi  anello  inseparabile  da  quella  ca- 
tena (li  giudizi  diagnostici,  che  dalle 
cause  remote  penetra  nel  fatto  cli- 
nico fino  alla  sua  risoluzione , e lo 
accompagna  pur  anche  lungo  lo  stadio 
della  convalescenza.  Ella  è insomma 
la  sola  .«BDiciNA  ETIOLOUIOA  che  può 
mostrare  maggiori  punti  di  alleanza 
scientifica  coii  la  igiene  si  privata 
che  pubblica,  e veliere  pertanto  t 
suoi  priiicipii  causali  collegati  con 
quelli  della  educazinn  fisica  e della 
tutela  sanitaria  delle  società  e delle 
nazioni. 


Pare.  Voi.  I. 
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Corri"  ormai  più  di  un  lustro  da 
die  il  rholeiM'inorlius , sottoposto 
alle  osservazioni  de’  medici  europei, 
Ila  già  acquistato  una  storia  com- 
jileta  del  viaggio  da  lui  fatto  dal 
l)elta  del  Gange  sino  a noi.  E quali 
e quanti  popoli  d’ indole  e costumi  ' 
diversi  abbia  invaso,  quali  latitudini 
ubbia  toccato,  sotto  quali  diversi  cli- 
mi sia  comparso  , quanto  tempo  si 
sta  fermato  ne’ suoi  fatali  alloggia- 
menti, quante  vittime  sieno  state  su- 
crilìcale  alla  sua  micidiale  escursio- 
ne, sono  notizie  gin  depositate  negli 
arcbivi  della  scienza.  Come  pure  per 
le  medesime  osservazioni  si  è conse- 
guita una  esatta  monografìa  della 
sua  nuova  e straordinaria  forma  mor- 
bosa. IjI‘  quali  monografìe  ripetute 
sempre  allo  stesso  modo  in  centinaia 
di  scrittori,  ormai  non  lasciano  più 
nessun  dubbio  sulla  diagnosi  faiie- 
ropiitiai  della  malattia,  e fissano  per 
conseguenza,  stante  la  costanza  delle 
forme,  una  difl'erenza  dimostratissi- 
ma  tra  essa  ed  altri  morbi  conta- 
giosi o epidemici  iinoru  comparsi. 
Si  è osservato  con  diligenza  cosa  of- 
frano di  particolare  i cadaveri , e 
cosa  olTrir  possa  di  cognito  la  morte 
in  questa  misteriosa  tragedia  della 
vita.  Che  se  «d  onta  dei  grandi  avan- 
zamenti della  notoiniii  nel  nostro 
secolo,  noi  non  siamo  stati  colle  ri- 
petute e ricercatissime  sezioni , più 
fnrtunati  de’  medici  de’  passati  tempi 
nel  disctioprirc  lesioni  riferibili  ai 
caratteri  primi  ed  idiopatici  del  mor- 
bo . non  riiisciniiino  per  tanto  al 
pari  di  que’  tempi  infi'uttuosi  i fe- 
nomeni notati  con  maggior  diligenza 
per  gli  studi  che  continueranno  in 
avvenire  su  la  malattia.  Anzi  dirò 


che  le  sole  osservaaioni  sui  cada- 
veri potranno  mostrarsi  senza  ver- 
gogna ai  medici  futuri,  perchè  degli 
studi  fatti  intorno  al  cbolera  orien- 
tale esse  sole  stanno  in  rapporto  coi 
lumi  attuali  della  scienza.  .VII’ in- 
contro lu  parte  patologica  del  clio- 
lera  manca  tuttora  d’  una  analisi 
esatta.  I fenomeni  osservati  in  massa 
non  sono  ancora  stati  a suflicienza 
interpretati,  e non  se  ne  è stabilita 
quella  esatta  concatenazione  che  pos- 
sa chiarire  1’  origine  e il  progresso 
loro,  e svelarne  in  seguilo  lu  na- 
tura per  le  attinenze  dimostrabili 
tra  il  sistema  organico  princìpnl- 
mento  afletlo,  l’alterazione  del  pro- 
cesso dinamico-chimico  che  per  esso 
si  compie,  c la  causa  occasionale  <■ 
remota  che  insieme  unite  valsero  a 
turbarlo.  Senza  collocare  almeno  i 
fenomeni  principali  ciascuno  ul  loro 
posto,  senza  fissare  le  mentovale  ot- 
tinenze,  nè  la  etiologia  del  cholera, 
nè  la  sua  terapeutica  assumer  pote- 
vano ancora  un  aspetto  razionale, 
e devono  per  conseguenza  mostrarsi 
Iinoru  i tanti  studi  fatti  intorno  a 
tale  malattia  uscenti  appena  dalla 
chiostra  dell’  empirismo. 

Premetto  adunque  un  capitolo  ilo- 
vc  ricercando  lu  natura  epidemica 
n contagiosa  del  morbo,  riiiioiilo 
alle  le^gi  delle  epidemie  staziona- 
rie: di.scorrola  inìluenza  delle  cause 
cosmo-tclluriclie  nel  suscitare  morbi 
ppiileinici,  e sviluppare  in  pari  tempo 
il  germe  di  una  contagioiie,  c con- 
vertire una  endemia  in  cpidemin  : 
dimostro  il  facile  connubio  fra  al- 
cuni contagi  e alcuni  morbi  epide- 
mid;  e stabilisco  per  queste  leggi 
[medesime  le  attinenze  che  ha  pre- 


Digilized  by  Google 


890 


.«Pillato  il  citolorn-nìoi  bus  sin  (bil 
suo  nasc<'rc  con  le  cause,  (epograli- 
cìu*  occasionali  e colla  causa  elTcl- 
irice  insorta  per  esse,  e col  enrat- 
tcre  cpidoinieo-conlapioso  che  a lui 
Ile  resulta,  (juindi  piiiUostoclié  di- 
sputare su  la  convenienza  o «liscon- 
'cnienzadi  certi  metodi  lerapenliei. 
1 (piali  iuicora  devono  per  necessità 
mancare  del  fomlaniento  dei  clinici 
raziocini , innncaiuin  sicccine  si  è 
(ii-'tto  r analisi  esatta  de’  rennnieni, 
ini  jiarve  tempo  e co.'isiplio  nii},'liore 
di  rivolfrere  tutta  l' altenzioiie  sui 
lonmneni  stessi,  cominciare  a sotto- 
porli ad  analisi  severa,  e venir  cosi 
preparando  i materiali  per  una  slo- 
ria  patolo(jicn  del  clinlera-morbus , 
la  quale  possa  segnare  il  primo  passo 
razionale  della  scienza  v(>rso  il  de- 
siderato conoscimento  della  natura 
di  siilàtta  inalaltin. 

Con  questo  scopo  io  mi  sono  dato 
ad  osservare  i clioierosi  raccolti  nel- 
l'ospedale di  Santa  Lucia  in  Fircn- 
/'•:  con  questo  scopo  mi  sono  recalo 
in  mezzo  al  teatro  della  strage  a 
luvorno,  non  tanto  per  rettificare  le 
osservazioni  cmpiriclie  che  linoru  si 
posseggono  siiiraiidanicnto  e le  fasi 
diverse  della  malattia  , quanto  per 
istudiare  e analizzare  i fenomeni 
principali  che  la  cosliluiscono.  L 
nel  mentre  che  io  veniva  osservando, 
scriveva  al  Ietto  stesso  degli  infermi 
le  mie  cliniclie  aiuiotaziuiii  : comu- 
nieava  i miei  pensieri  dcsiinli  dal 
fatto  ad  illustri  colleglli  iiilcressati 
al  pari  di  me  nello  studio  de' fatti 
stessi,  c mi  ammaestravo,  e reliift- 
cavo  le  mie  idee  con  le  loro  sensale 
oldiirzioni.  Con  (]uesti  mezzi  io  venni 
in  fine  a formarmi  una  idea  per  me 
almeno  abhastaiizu  chiara  e ordinata 
(li  liiUn  intera  la  malutliu,  fin  dove 
i sensi  e il  razioeiiiio  scortati  dal 
fatto  stesso  la  possono  raggiungere, 
e presi  tura  di  esporla  in  una  serie 
di  cliniche  aimotazioiii,  clie  desidero 
sicuo  riguardale  almeno  come  pre- 
parativi per  la  storia  patologica  del 
cliolera  orientale. 

Ora  per  invitare  gli  altri  ai  me- 
desimi studi  Hgciiingerò,  che  ad  ia- 
vcbligare  il  cliolera  non  si  vuole  in- 
cominciare dallo  studiarlo  nei  mio 
p(*riodo  ahjido-ciaiwlico.  Jlavonli  a 
i|uesla  terribile  e ra[>ida  scena  di 


morte,  la  scienza  diventa  nulla.  Sa- 
n'bhe  lo  slesso  che  un  geologo  il 
ijUiile  volendo  conoscere  i caratteri 
il’  una  nionlagna  v ulcanira,  li  ricer- 
casse quando  questa  è in  lìamme. 
Invece  è mestieri  sorjireiidere  la  mi- 
steriosa inulatlia  e pi  ima  e dopo  di 
questo  periodo.  Cli  è solo  in  (juesli 
momenti  che  lascia  scoperta  qualche 
traccia  di  sé:  è solo  in  que>li  mo- 
menti che  il  mostro  dell’  oriente 
disvela  qualche  cosa  di  analogo  alle 
specie  cono.sfiiile:  e sono  queste  ana- 
logie, qiie.-li  pochi  capi  die  escono 
dalla  matassa  raggnippala  del  pe- 
riodo algido-eianolico , che  possono 
soli  V atei  e a diradarla,  e forse  an- 
che un  giorno  varranno  a diseio- 
glierla  coniplelainenle  in  tutte  le  sue 
fila  primitive. 

Ala  assai  più  dei  segni  prodromi 
del  dioici  a,  (i  (|uali  sebbene  si  le- 
ghino ancora  con  alcune  cause  pre- 
senti, ed  anmincino,  bene  e.suiiiiiiati, 
(piasi  sempre  i sistemi  die  con  pili 
lon.a  vengono  assalili  dalla  potenza 
morbosa,  non  |iunno  notarsi  in  tulli 
e specialmente  ne’eholerosi  raceolli 
negli  ospedali , e lienchè  notati , il 
periodo  die  segue  di  estrema  gra- 
vezza spesso  caiieeiia  nella  mente 
deir  osservatore  (|naiiinipie  idea  rac- 
eolla  in  priiicipiof;  assai  piu,  dissi 
dei  segui  prodromi,  deesi  prolitture 
della  Osservazione  delle  cosi  dette 
malattie  successive  e convalescenza 
de'  diolerosi.  Coloro  die  non  limino 
limi  veduto  il  diolera  asiatico,  o 
quelli  che  min  ne  haiinu  traveduto 
die  pudii  rasi  alla  spicdolulu  , o 
(|udli  ancora  die  non  T hanno  os- 
servato che  nel  iieriodo  algido-da- 
iiotico  si  sorprioiileranno  per  avven- 
tura del  mio  consiglio  di  studiare 
una  malaUiii  quando  essa  è (inita,  o 
ijuaiido  sì  è irainulata  in  altre  dì 
diversa  natura,  siccome  gciieral- 
melite  si  iiensa  del  chobo'a,  al  di  la 
del  periodo  della  cianosi,  lo  potrei 
risponder  loro  che  1'  osservazione 
della  coi)vali\sceiiza  d’ una  malattia 
superala  (e  tanto  più  quando  essa  è 
grave,  nuova  e dillicile)  è eoine  l'a- 
pertura del  cadavere  dolio  una  ina- 
laltia  linita  colla  morte.  L’osservare 
quali  funzioni  sono  le  |irime  a ri- 
stabilirsi, (piali  si.sleini  organici  sU-n- 
lino  piu  o uieiio  a riprendere  il  loro 
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svnio  noniifile  compie  la  sfera  della  In  cole  un  qualche  genere  di  cru- 
eoiicateiiazinne  di  aUiiKuize  diagno-  zinne  esantematica,  o le  tracce  evi- 
sliche,  col  farvi  entrare  di  più  (luci-  denti  di  averla  solferta,  io  non  do- 
l’ elemento,  che  ci  è sempre  ili  gran  \eva  altro  cercare,  fuorché  se  lava- 
lume  nei  giudizi  clinici,  cioè  l'azione  rictà  di  queste  cutanee  nlfezioni 
inedicalrice  delle  forze  libere  della  avesse  avuto  nessuna  dipendenza 
natura.  Cesserebhc  però  la  loro  sor-  dalla  macchia  prototipa  e singola- 
presa  s’  essi  si  fossero  trovali  in  rissima  delia  cianosi.  Vedeva  che 
mezzo  all’ epidemie,  ed  in  luogo  do-  le  località  proferite  da  que.slc  cru- 
vp,  siccome  era  a Livorno,  1'  avve-  zioiii,  generalmente  reputate  per  ac- 
dutezza  sanitaria  avesse  aperto  due  cidenlali  e secondarie,  erano  sempre 
ospedali , r uno  per  accogliiTvi  il  ' le  medesime  prescelte  pure  dalla  cia- 
cholern  nel  suo  weriodo  massimo,  nosi.  Dall’ altra  parte  In  cianosi  era 
l'altro  per  i cosi  (letti  convalescenti,  fenomeno  imponente,  caratteristico. 
Senza  una  istituzione  cosi  provvida,  esclusivo  quasi  della  nuova  malattia. 
sijiìza  una  separazione  dei  primi  dai  Cile  restava  (Uiiujue  a spiegarsi  ‘f 
secondi  non  si  può  scorgere  il  qua-  ^on  la  comparsa  costante  del  feno- 
dro  nosoingicn  in  grande  della  ma-  meno,  non  la  costanza  della  sua  pre- 
Ultia,  nè  tener  dietro  al  corso  com-  scelta  località.  Vi  ora  solo  da  inlen- 
idelo  del  eholera.  >ella  mullilmline  dere  la  diversa  colorazione  delle 
de’  casi  sfuggili  al  primo  periodo  macciiic  cutanee , e alcune  varietà 
mortale,  si  av vedrebbero  idlnra  che  che  in  alcuni  casi  si  presentavano 
|ier  mancanza  di  osservazioni  ehiia-  nella  forma  di  queste  macchie  me- 
stanza  moltiplicate  ed  esatte  si  ri-  desimc.  l fenomeni  altrettanto  im- 
guardano  come  convaJe.sccnti  i su-  ponenti  dell’  alterata  respirazione 
perstiti  al  periodo  cianotico,  « come  mi  resero  conto  di  sifl'atta  diversa 
ravvolti  in  nuova  malattia  di  diver-  colorazione,  e le  enmplicazioiii  in- 
sa indole.  Adoperando  questi  mezzi  sorte  nel  periodo  di  piressia  mi  re- 
nello  studio  del  cholcrn  in  tulio  il  sero  ragione  siifrieiciite  per  ioteii- 
corso  delle  sue  metamorfosi  paiolo-  dece  le  mentovate  varietà,  (,’osi  vidi 
glebe,  io  potei  avvedermi  che  i cosi  fmalmcnle  la  connessione  de’  feno- 
lietti  convalescenti  erano  tuttavia  meni  principali  schierarinisi  quasi 
cholerosi , che  la  perfetta  convale-  da  sè  sui  piano  medesimo , che  io 
seenzn  non  comincia  nel  eholera  aveva  ordinato  innanzi  , dciranda- 
(menn  qualche  rarissimo  caso)  che  mento  intero  della  malattia.  Folci 
al  di  là  del  decimoquarlo  o del  ven-  per  tal  metodo  e si  favorevoli  occa- 
tnnesiino  giorno  , e che  le  maiat-  sioiii  riunire  i diversi  bruni  in  che 
tic  in  che  esso  si  reputa  generai-  iìn  (|ui  gli  osservatori  hanno  diviso 
mente  tramutato,  non  sono  che  coni-  il  eholera  asiatico,  considerando  al- 
idicazioni  che  s’associano  alla  con-  cimi  il  periodo  algido  per  malattia 
dizione  morbosa  primitiva,  tuttavia  completa  e laseiamio  da  parte  ([nasi 
permanente.  Discoperti  questi  fatti  i due  terzi  del  resto  di  essa;  repu- 
to cercai  di  mettere  in  attinenza  i tamlo  altri  malattie  diverse  e so- 
diversi periodi  di  tale  malattia  con  pravveiiieiili  (|Uelle  alTezìoni , il  di 
idiversi  caratteri  de’ fenomeni  ester-  cui  fondo  è sempre  lo  .stesso,  e la 
ni  i più  imponenti  che  olfre  il  dio-  di  cui  varietà  apparente  non  dipende 
lera,  e non  mi  fu  dillicile  di  Irn-  che  dui  ricomporsi  gradualo  della 
vare  in  uno  la  ragione  dell’altro,  respirazione  e della  emalosi. 
Disposto  cosi  il  corso  della  malattia  (jiiesti  sono  i fondamenti  di  quelle 
e oi  ilinati  i fenomeni,  mi  restava  di  mie!  cliiiidie  annotazioni , die  sla- 
tissare  tra  (piesti  il  prototipo,  e po-  hiliseono  la  natura  esantematica  del 
terlo  seguire  sino  all’  estrema  du-  choleia.  Il  che  fu  pensiero  nndie  di 
rata  del  morbo.  A questo  inlenln  altri,  ma  iiiiinn  giunse  a dimostrarlo 
pur  ini  condussero  le  osservazioni  co’  fatti  c con  I imalisi  completa  di 
de’  cholerosi  superstiti  al  periodo  essi , e ninno  seppe  trovare  nella 
algido,  (jixmdu  io  mi  (rovai  in  ini;z-  cianosi  quella  forma  esantematica 
zo  a centinaia  di  tali  infermi,  e ap-  matrice,  che  si  jiresenta  la  prima  e 
pena  ne  vidi  uno  che  non  avesse  su 'accompagna  il  corso  intero  ddl’e- 
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santema,  non  oflérendo  di  slraordi- 
xario  Si;  non  cIk*  le  inflainorfosi 
del  colore;  fciiotiieno  die  è min  ne- 
«essHt'ia  consi'guenzii  delle  striiordi- 
nnrie  abcrruziuni  ilell’iiUo  residra- 
iiirio,  proprie  sol  lauto  del  cholcra- 
morbus. 

1 ;;rimdi  fenomeni  die  presenta  la 
CHIC  nel  diolern  sono  stati  pertanto 
l' orpello  prinriiiale  delle  mie  oseer- 
«azioni.  Da  questo  luto  credo  die 
non  incontrerò  oppnnimenti  ; men- 
tre le  iilTezioni  cutanee  da  me  osser- 
vale nei  dinlerosi  luiii  sono  die  co- 
pie di  ciò  che  presenta  il  (allo  stesso. 
.V  chi  si  è trovato  in  mezzo  a mol- 
titudine di  malati,  forse  non  ve  ne 
sarà  alcuna  che  non  pii  rimembri 
casi  simili  da  luì  veduti.  Tautodiè 
sebbene  Le  induzioni  ch’io  stabilisco 
sulla  imtiu'a  dei  morbo , cadessero 
ncr  nuove  osservazioni  successive, 
la  parte  delle  cutanee  aliezionì  nel 
cbolcru  sarà  stata  sempre  da  me  il- 
lustrata a preferenza  degli  altri  in 
questa  inulallia,  c sarà  sempre  un 
passo  di  più  die  si  sarà  fatto  \erso 
la  completa  cognizione  di  essa. 

(iuaiUo  alle  cliniche  aimotazìoni, 
come  in  gran  parte  dUsoniigliunti 
da  (|uelle  die  fnioru  sono  stale  di- 
vulgate intorno  a tale  malattìa  , 
avranno,  spero,  sulìicicnte  dimoslrn- 
zione  dal  tempo.  i\é  mi  si  vorrà  at- 
tribuire a vanità  di  dir  cose  da  altri 
non  delle  , la  diilerenza  de’  coiicetli 
patologici  da  me  adottali.  Essa  è la 
conseguenza  dell’  essermi  io  posto  a 
studiare  il  ebolera  senza  preoccu- 
pazioni ; avendo  a bella  posta  ap- 
yiirtulu  e chiuso  ogni  libro  su  tale 


•rgomeiuo,  perchè  l’ intelletto  si  ae- 
coslasse  nudo  alla  osservazione  dei 
fatti  ; e peiTliè  credo  die  quando  si 
hu  solili  gli  occhi  la  natura  in  mezzo 
a una  mas.sa  moliiforiiic  di  casi,  poco 
imporli  il  sapere  cosa  iie.  abtiiano 
detto  o pensato  gli  altri.  Ho  osser- 
vato con  dìligenz,!  prima  di  giiidt- 
r.ire.  Se  i miei  giudizi  non  saranno 
sempre  a paj'o  col  vero  si  polni  dire 
che  non  no  osservalo  abbastanza , 
oppure  die  la  specialità  del  luogo 
delle  mie  osservazioni  iiiipriineva 
caratteri  lali  al  ebolera  die  altrove 
non  .si  videro;  ma  non  mi  si  potrà 
dire,  che  i priiicipii  che  io  stabilisco 
siano  mai  andati  innanzi  alla  osser- 
vazione. 

Mi  è mancato  l'agio  di  fare  mi 
libro  alla  distesa  , c dividerne  le 
materie  con  le  consuete  regole  ac- 
cadeinielie.  loiscio  ai  concetti  la  loro 
rozzezza  nativa  e la  loro  brevità; 
prel'erendo  che  si  gnadagni  tempo 
nel  leggere,  per  ispenderlo  nel  pen- 
sare. Ilo  invece  cercalo  che  le  mie 
proposizioni  abbiano  quell’  ordine 
.soltanto  che  sìa  il  più  accunciu  a 
dare  un  quadro  patologico  della  ma- 
lattia. 8c  i crìtici  vi  Irovei-amio  dei 
bruschi  trapassi  li  perdonino  alla 
prestezza  in  clic  ho  voluto  dettarle, 
onde  fossero  puliblicnte  durante  la 
epidemia.  Fuori  del  qual  tempo,  ol- 
tre ul  non  esservi  piu  subito  i fatti 
alla  mano  da  coiifei'mnrie,  assai  po- 
cbi  manterranno  lo  spìrito  sì  tnelati- 
coiiieo  da  rivolgersi  a libri,  die  se- 
gnano un’  epoca  di  tanta  strage  fra- 
terna , e di  tanto  vuoto  nelle  opi- 
nioni, e nei  poteri  de’  mortali. 
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CAPITOLO  PRIMO. 


ALCUNE  LEGUI  DE'  MORBI  EPIDEMICI  E CU^ITAGIOSI 
APPLICATE  AL  CIIULERA-MORBUS. 


I. 

Come  le  j^randi  epidemie  e le  con- 
tugioni  facciano  parte  di  quelle  cnta- 
«Irolì  fisiche  del  ^lobo,  che  fissarono 
le  epoche  primilire  della  iimiinità  e 
le  origini  della  sapienza  mitica  delle 
nazioni;  come  sieno  stale  esse  ora 
causa  ora  effetto  de’coinmovimeiiii 
politici  che  hanno  più  agitatole  mas- 
se sociali  : come  abbiano  talvolta  di- 
sciolti gli  ordini  civili  e rimennta 
r umanità  a’  periodi  di  barbarie  ; 
tal’ altra  destando  Ira  gli  atfetti  i più 
possenti  quello  della  carità,  e dira- 
dando gl’  indomabili  per  rozzezzii  o 
paura,  abbiano  indirettamente  pro- 
mosso tra  i superstiti  l’incivilimen- 
In  : come  in  fine  ulta  maniera  del 
sole  e dell’  oceano,  e delle  emigra- 
zioni de’  popoli  ricercatori  di  cultu- 
ra tengano  aneli’ esse  l’antichissima 
via  delì'uman  genere  da  oriente  in 
occidente,  partecipamlo  quasi  della 
tendenza  generale  della  vita;  sono 
ricerche  di  medica  filosofia  che  l.i- 
scereino  intanto  volontieri  a qne’ 
sapienti  che  vorranno  applicarle  alla 
storia  del  cholera;  sono  i principii 
tilosolici  della  storia  delle  epidemie 
e de’ contagi,  storia  legata  sempre 
colle  più  grandi  vicende  del  cielo, 
della  terra,  e della  umanità. 

II. 

I fenomeni  grandi  e straordinari 
che  avvengono  nel  mondo  della  na- 
tura hanno  sempre  una  causa  pari- 
mente straordinaria  e grande  clic  li 
produce,  (juesta  causa  ora  è palese, 
ora  è soltanto  deducibile  dalla  imma- 
nità dell’eflelto.  Gravissime  e|iidemie 
c nuove  insorsero  talvolta  senza  che 
• nostri  più  delicati  stromenti  fisici 
abbiano  potuto  notare  alcun  cangia- 
mento meteorologico  neiratmoslera; 
mentre  all’  opposto  dopo  notabilissi- 
me mutazioni  atmosferiche  I’  epide- 
mia dapprima  dominante  non  cangiò 
menomamente  la  sua  natura. 


in. 

V’ha  dunque  un  genio  epidemico 
rettore  delle  epidemie  stazionarie 
cosmiche,  che  siugge  olle  nostre  fi- 
siche indagini,  e clie  probabilineiite 
dipende  da  influenze  inagnelo-elet- 
Iriche,  liiltoru  oscure,  sui  corpi  or- 
ganici intermessi  tra  il  magnetismo 
terrestre  e I’  atmosferica  elelici- 
cilà.  K questa  la  parte  incognita 
della  predisposizione  a’  morbi  epi- 
demici. 

IV. 

iXelle  coiitngioni  si  osserva  del  pu- 
ri che  uomini  costituiti  nella  miglio- 
re sanità  ammalano  di  esse  neH'atlo; 
mentre  altri  cagionevoli  restano  iin- 
imini  ad  onta  delle  evidenti  comu- 
nicazioni con  gl’infetti.  V’ha  dun- 
que lilla  parte  incognita  anche  nella 
^edispnsizione  inoividiiale  ai  con- 
tagi. Tale  incognito  elemento  elude 
ogni  nostra  ricerca,  perchè  è com- 
patibile collo  stato  sano  ; non  ha  al- 
cuna ap|>arenza  morbosa;  se  non  si 
presenta  la  materia  contagiosa  di 
cui  è forse  un’esca  inconcepibile, 
mentre  una  volta  consumata  rado  è 
che  si  riproduca,  muore  con  noi  sen- 
za aver  recato  vermi  nocumento. 
Le  cause  predisponenti  comuni  non 
generano  questo  elemento  individua- 
re, ma  valgono  bensì  a discioglierlo 
da’  suoi  vincoli  fisiologici. 

V. 

INel  parlare  adunque  di  predisposi- 
zioni n’ morbi  epidemici  e contagio- 
si, v’  ha  un  princii>io  incognito  si 
per  gli  uni  che  per  gli  nltri,da  uimuet- 
tersi  come  dcdolio  da’ suoi  elletti  ; 
ma  non  suscettibile  d'analisi.  I falli 
non  hanno  dimostralo  altro  finora  , 
che  la  sua  difierenza  dalle  altre  ma- 
niere comuni  di  predisposizione,  e 
che  vi  può  essere  fra  il  genio  epi- 
demico, e la  predisposizione  indivi- 
duale a’ contagi,  ora  una  aHìuilà,  ora 
una  disafruiità. 
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yt. 

Avvi  però  una  serie  d’altre  ragio- 
ni predisponenti  dclerininalnli  e co- 
lmile a suflieienzu  per  foiuincìare 
ita  esse  le  rieerelie  su  l’origine  e la 
iialnra  de'inali  epideniiei  e contagio- 
si. 'l'ali  sono  le  inlluenze  telliiriclie 
tanto  per  gli  uni  die  per  gli  altri,  il 
di  cui  conginnginicnto  colle  cosmiche 
dà  la  manifestazione  morbosa  con 
forme  particolari  nelle  prime,  dà  la 
propagazione  e riproduzione  del  ger- 
me contagioso  (ler  le  seconde. 

VII. 

ÌMorbi  epidemici  e conlagioni  pos- 
sono nascere  e mantenersi  distinti, 
perché  dipendono  da  potenze  distinte 
di  origine  e natura;  ma  le  induenze 
lelliiriclie  li  riimiseono  talora  insie- 
me nelle  loro  semlnanze,  sicché  in 
tali  occasioni  diflìcile  è sempre  ri- 
iiiontarc  alla  origine  del  loi-o  nnsci- 
nieiito  c.  seguire  le  tracce  distinte 
che  gli  tulio  le  altre  vanno  segnan- 
do in  mezzo  alle  popolazioni. 

vili. 

Le  quali  difficoltà  sì  aumentano 
ancor  più  quando  runioiic  delle  cau- 
se cosmiche  e telluriche  ha  ingene- 
rato sino  ab  antico  in  alcuna  locali- 
tà una  endemìa  , e quando  lo  svi- 
luppo straordinario  epidemico  di 
• picsta  è coiilemporiineo  u quello  di 
un  roiitagìo,  die  ne  assuma  alcune 
principali  forme  saniiglianti. 

IX. 

.A  f.in>  però  che  iin  morbo  eiiile- 
iiiico  vesta  i caratteri  di  epidemia  e 
nÌ  dilati  a piu  larga  sfera  di  iiidivi- 
ilui,  di  località  e di  tempi,  è mestie- 
ri in  prima  die  la  costituzione  co- 
smica stazionaria  del  detto  luogo  sia 
cangiala,  onde  s’impriimi  negli  uo- 
mini una  nuova  tendenza  a nuovo 
genere  di  morbi,  e che  la  costituzio- 
ne tellurica  unitasi  all’altra  abbia 
aiidie  essa  un  grado  e un  modo  d’a- 
zione insolito,  onde  si  formino  nuo- 
ve e speciali  relazioni  fra  i vari 
agenti  lisici  esterni  e i vari  sistemi 
organici,  e si  formi  cosi  la  conver- 
sione dell'  eiideiiiia  in  morbo  epide- 
mico. 

X. 

A così  fallo  morbo  mnnc.'ino  le 
proprietà  di  allontanarsi  dal  cielo  e 
dai  suolo  dove  periiiaiienli  si  iiian- 
(eiigono  le  inlluenze  esterne  che  lo 


promossero:  e se  avvenga  ch’e,«.so 
ne  emigri,  e si  vegga  ri|irndollo  sot- 
to altri  e diversi  eliini  e in  dilferen- 
li  tempi,  e specialmente  dove  le  cau- 
se locali  o non  esistono  o non  soii 
tali  che  stiano  in  corrispondenza  col- 
reffctlo  nuovo  e grande,  segno  c 
che  al  morbo  epidemico  si  è unito  un 
demento  di  trasmissione  libero,  e 
alto  a trasportare  .sé,  e con  sé  tutte 
le  parli  coslilueiili  il  morbo,  iiide- 
peiulentenienle  da  ipial  sia  topogra- 
lica  o atmosferica  condizione.  Parlo 
qui  del  contagio. 

XI. 

(Ionie  vi  sono  dunque  morbi  epi- 
demici die  percorrono  soli  tutta  una 
|iarabola  annuale,  cosi  vi  sono  con- 
tagioiii  che  dominano  isolate  ed  es- 
quisilc  ili  vari  hioglii  e tempi;  tan- 
ta essendo  alle  volle  la  loro  disaf- 
finilà  die  gli  uni  non  coinpaioiio 
lìlldlè  gli  altri  nnii  tiaiiiio  ultimalo 
il  loro  corso.  1 falli  aniniaeslraiio 
del  pari  die  vi  sono  morbi  epide- 
mici die  si  accoppiano  coi  contagi, 
sia  die  nascano  insieme,  sia  che  si 
incontrino  nel  loro  corso,  sia  che  si 
seguano;  tale  essendo  alle  volle  la 
loro  affinità  che  giungono  persino  a 
costituire  un  solo  morbo  identifìcan- 
dosi  l’uno  nell’altro. 

XII. 

Una  medesima  causa  cosnio-tdlii- 
rica  nell'  ingenerare  die  fa  dfetti 
nocivi  e mortali  per  ruiiiaiia  suede, 
può  favorire  cmiiienlemeiite  la  ri- 
produzione  di  una  specie  ultima  di 
esseri  organici , quali  sarebbero  i 
contagi,  (juiiidi  mi  morbo  epidemico 
e una  conlagione  possono  nascere 
nello  stesso  tempo,  ma  separalumeii- 
te,  per  una  inedesinia  causa  esterna, 
senza  bisogno  di  far  l’uno  produt- 
tore dell’altra.  In  tali  incontri  o il 
contagio  si  gitta  sul  popolo  epide- 
micainenle  aHiniorbalo,  o iic  assale 
uno  clic  noi  sia. 

XIJI. 

Ounndo  avvenga  tra  i due  distinti 
prodotti  un  connubio,  allora  le  con- 
tagioiii  aneli’ esse  seguitano  la  dire- 
zione della  lue  malriee,  e le  più  lie- 
vi eoiislituzioni  analoghe  le  invitano 
e le  favoriscono. 

XIV. 

Per  tal  modo  il  contagio  diventa 
epidemico.  Si  ordina  una  malattia 
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<li  forum  csanlomalielie  unite  a for-  f-'o  natio,  c mostrarsi  dovunque  coi- 
rne iicqiiisite  dair endemia,  se  (|uestn  le  stesse  forme.  .Ala  il  carattere  epi- 
|>er  cause  cosino-telluriclie  si  fece  deinico,  diceinnio,  die  non  può  usci- 
epidemica. re  dal  luogo  nativo  , e non  .si  riaf- 

XV.  faccia  nel  giro  della  contagiom'  se 
Perchè  però  una  endemia  diventi  non  ilove  (jiiesta  incontri  condizioni 

epidemica,  e perchè  una  stessa  causa  topograliche  somiglianti.  Ora  il  simi- 
syolga  nello  stesso  tempo  un  semi-  le  vedremo  avvenire  nel  caralteie 
Ilio  contagioso  che  con  essa  s’inimi-  contagioso, 
schi,  vi  vogliono,  come  dicemmo,  xix. 

grandi  inulainenti  e inconsueti  nella  Perocché  vi  sono  aiidic  morbi  cpi- 
costitiizioiie  geografica  e atmosferi-  demici  che  nascono  soli,  e nel  loro 
ca  del  suolo  dove  il  fenomeno  av-  eorso  incontransi  con  contagi  siiora- 
viene.  dici  sviluppati  jicr  cagioni  loculi  at- 

XVI.  te  a inlluire  sin  contagi  .stessi  indi- 
l)i  più  questi  nascimenti  contcìii-  geni,  c non  su  rumlaiiieiito  grande 

poraiiei,  c coiimihi  consecutivi  non  (ieli'cpideinin.  In  tal  caso  alcune  for- 
sucrodoMo  che  fra  morbi  endemici  aie  .secondarie  soiiiminislrar  suole 
fatti  epidemici  d’ un  dato  clima,  e l’epidemia  al  contagio  insiirto.  .Ma 
contagi  indigeni  del  clima  medesimo,  le  cause  del  naseimeiilo  e dell' una 
K sotto  altri  climi  trasferito  il  nuovo  e dell'altra  essendo  diverse,  non  siine- 
pontagio  non  si  marita  colle  costi-  seidaiio  insieme  gli  elfetti,  il  coiila- 
tuzioni  epidemiche,  se  oneste  non  gio  si  imiiitieiie  limitato  ove  nacque, 
hanno  analogia  con  quella  del  suo  A’ella  dissenteria  c|iideiiiicu,  in  una 
suolo  nativo  epidemia  catarrale,  riuniti  molti  iii- 

XVII.  fermi  in  luoghi  ristretti  e non  len- 
I)i  tali  connnhi  pertanto,  la  p.irie  til.itì  si  svolge  la  petecchia.  Questa 

epidemica  non  può  escire  dal  lungo  si  limita  nel  luogo  di  sua  produzio- 
ilove  iiacipie.  Fuori  di  essa  non  si  ite  continuando  nelle  uialallie  uiile- 
dilnta  che  il  contagio,  il  quale  nien-  riori  le  fanne  disscnlericlie  e catar- 
tre  trascorre  per  le  vie  commerciali  cali.  Quindi  è che  fuori  di  tali  re- 
di terra  in  terra,  o dai  mari  ai  con-  cinti  il  male  sembra  epiileinìco,  nei 
tinenti,  dove  non  trova  epiiteniica  reeinti  è contagioso.  Verificandosi 
costituzione  analoga  si  limita  e si  sjicsso  fra  noi,  eiie  aldiiamo  la  pe- 
esliiigne.  Ogni  luogo  ndiiiiipie,  dove  lecehia  per  contagio  indigeno,  cosif- 
la  coiitagione  esotica  s'introduce  c fatti  feiioiiieni  durante  il  corso  delle 
si  presenta  con  carattere  epidemico,  nostre  epidemie,  si  è detto  per  esein- 
somniinistra  qnalelie  elemento  prò-  pio  «lie  la  feldire  catarrale  e la  dis- 
prio,  clic  infiuisce  su  la  intensione  e senteria  diventavano  contagiose  ne’ 
su  raiiilnmenio  deirepideniia.  Se  non  detti  Inoglii,  percoH/oj/io  spoiitiiiien 
lo  soniministni,  la  conlagione  vi  si  o per  infeziaiie.  Ala  (pieste  ipotesi 
mostra  debole,  vi  passeggia  a stento,  ininiapinate  per  interpretare  questi 
e nella  carta  geogi  iilica  del  suo  viag-  fatti  liaiiuo  guastalo  i fatti  inedc- 
gio  questi  passi  non  sono  che  linee  simi;  jteroecliè  non  si  traila  nè  di 
unitive,  elle  si  diramiiiio  fra  l'uno  c contagio  catarrale  nè  dissenlericu 
l’altro  spazio  di  quelle  regioni,  do-  che  non  esistono,  ma  si  tratta  di 
v’essa  favorita  da  emise  locali  ingi- j contagio  petecchiale  che  svoltosi  ar- 
ganti epideniicmiienle.  • cideiiliilineiite  nei  mentovati  recinti 

xviii.  si  congiunse  pure  accideiitalinenla 

Ahhianio  detto  che  alciine  epidemie  * alle  forme  del  morbo  epidemico, 
come  alcuni  contagi  nascono  soli  e K che  ciò  sia  vero  lo  prova  il  fatto, 
tali  si  nianteiigono;  che  altre  nasco-  \ che  comiiiiicaii<losi  pei'  eontalti  in 
no  insiemeullosviliippo  straordinario  ' questi  luoghi  l.i  nialallia,  si  comii- 
d’  un  seminio  contagioso,  per  la  stes-  ' iiiea  la  petecchiale,  e non  il  morbo 
sa  località  eo.simi-tellnrica  e nella  stes-  ' catarroso  o il  dissenterico, 
sa  causa;  i ipiali  caratteri  indige- | XX. 

ni  li  costituiscono  in  connubio  laici  Finora  i medici  sono  stali  troppa 
da  potersi  trasportare  fuori  del  luo-  ' acclini  ad  aiiinicllere  proprietà  iii- 
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sliuti;  e contrarie  fra  i contaci  e i come  è avvenuto  a nostri  anni  4oJ 
morbi  puramente  epiileiuici.  Ve  ne  cliolera-inorbus. 
sono  in  vero  certi  che  sembrano  xxii. 

esrUiilersi  a viceiulii  nel  loro  pooo-  Imperocché  il  cholera-inorbiis  era 
lare  dominio;  ma  ve  ne  sono  allri  endemico  fra  f^rindi.  Vel  1817  per 
la  di  cui  proprietà  è anzi  quella  o due  stagioni  regolò  lungo  le  coste  del 
<li  nascere  congiunti,  o di  congiun-  golfo  del  Bengala  una  l■oslilu^ionc 
gersi  in  progresso  fra  loro.  atmosferica  sommamente  straordi- 

XXI.  j noria  ; vaste  inondazioni,  freddi  e 

Al  presente  gli  studi  su  le  e|)ide- i pioggie  insolite:  vegetazione  altera- 
inie  e le  contagioni  non  ci  mostrano  tissima.  (Juesta  cagione  ingranili  il 
fra  loro  che  tre  generi  di  coiiniihi.  carattere  deirendemia,  e lo  tramutò 
Il  primo  nasce  quando  un  morbo  epi-  in  epidemico.  Ma  dall' Asia  come 
demico  già  in  volta,  incontra  in  al-  potè  trasportarsi  in  Kuropa?  ?fou  si 
cune  località  speciali  alcun  contagio  I può  supporre  una  catena  non  mai 
sporadico  : come  la  febbre  catarrale,  i iiilerrolta  di  cause  cosino-lelluriclte 
la  dissenterica,  la  gastrico  biliosa  tutte  analoghe , che  abbiano  soste- 
ebe-incontrano  nelle  carceri , negli  | mito  il  morbo  sempre  n dovunque 
ospedali  il  contagio  netecchialc.  Il  | nel  suo  lungo  viaggio,  (juesto  gli  è 
secando  avviene  quaniio  un  contagio  l un  fenomeno  che  forza  ad  ammet- 
già  in  volta  incontra  per  camtdamenli  lere  che  sin  dal  suo  nascimento  as- 
nlmosfcrici,  o giro  costituzionale  di  | sunse  indole  contagiosa.  La  mede- 
stagioni  , o morbi  endemici  propri  sima  raii.sa  che  lo  voltò  in  epide- 
d’  un  dato  luogo,  delle  morbose  co-  miro  svolse  un  seminio  contagioso 
stituzioni  ebe  inlhiì.scono  sul  cani-  (xii)  die  fino  a quell' epoca  era  rì- 
biamento  delle  sue  foi-me  acquisite,  inasto  inerte  , il  quale  sviluppatosi 
per  modo  che  sembra  che  questi  va-  in  un  modo  straordinario  aiuh’ esso, 
riati  morbi  assumano  una  natura  indigeno  com’era,  trovò  affìiiità  nel 
intrinseca  contagiosa , quando  non  morbo  endemico  fatto  epidemico,  e 
è che  il  contagio  dominante  che  si  stabili  un  connubio  con  questo  , 
associa  con  essi.  Correndo  la  petec-  dando  la  sua  forma  propria  eruttiva 
chia,  o la  miliare,  o la  porpora,  le  al  cliolera-mnrbus  rhe  innanzi  of- 
fdihri  intermillenti,  la  pertosse,  le  feria  non  lo  aveva,  e identificandola 
febbri  puerpcrnli  se  ne  vestono  , e colla  emclocatarsi  forma  prototipa 
sembra  che  queste  inidattie  sieno  della  endemìa  , donde  il  morbo  coi 
contagiose  rjr  se,  quando  invece  è suoi  due  sintomi  costitutivi,  cianosi 
per  il  conmdiio  (Ielle  suddeitc  con-  ed  eiiielocatarsi. 
tagioni.  11  tei'zo  genere  di  connubio  XXIU. 

gli  è quello  che  succedendo  conlem-  L.i  specie  degli  esseri  contagiosi 
poraneo,  come  eOelto  d' una  mede-  ponilo  avere  delle  razze  limilatissi- 
simu  causa  cosmico-tellurica  che  da  me  per  un  dato  tempo,  e che  in  al- 
tinii  parte  produce  morbo  epidemico,  irò  incontrino  tali  cagioni  da  otte- 
dair  altra  sxdge  un  seminio  conta-  nere  uno  straordinario  sviluppo  , e 
gioso,  li  identifica  insieme  e costi-  prendere  il  luogo  di  altre  specie  in 
tuisce  un  solo  morbo,  il  cui  duplice  addietro  più  difi'use  e dilatarsi  tra 
carattere  di  epidemico  e contagioso  gli  uomini  in  modo  insolito  e pan- 
ron  si  manifesta  che  quando  il  di-  (lemico , apparendo  contagi  nuovi 
fello  di  circostanze  locali  favorevoli  nel  luogo  stesso  di  loro  nascimento, 
alla  epidemicita  rende  isolalo  ed  I contagi  si  modificano,  siccome  nv- 
iiierte  il  potere  di  diirusione-  1 due  viene  alle  specie  organizzale,  cnii- 
primi  generi  ci  sono  familiari  per  giando  i luoghi  e l'esca  loro.  Ap- 
ripelule  osservazioni  essendo  prò-  paiono  talora  nuovi  perché  genera- 
pri  de’  contagi  europei,  o anche  eso-  tori  di  fenomeni  insoliti  ; ma  tra 
tici,  ma  da  mollo  tempo  fra  noi  ac-  questi  fenomeni  bisogna  distinguer 
('limali.  Il  terzo  generi;  compete  a sempre  gli  appartenenti  all’azione 
contagi  esulici  novellamente  insorti  iimnediata  del  contagio,  e quelli  (li- 
nei luogo  stesso  nativo,  e novella-  pendenti  da  cause  cosmo-telluriche, 
mente  propagatisi  fuori  di  esso  ; sic-  o individuali.  Il  cholera , oltre  la 
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einctocutarsi  che  è propria  ilei  cliole- 
ra  endcmicuj  Ita  portalo  con  sé  una 
Ibrina  iiuuva,  clic  è la  cianosi.  I'] 
dunque  un  contagio  appiimitpiiiente 
nuovo  , cvidenlciucnlc  modilicato  '/ 
Na  di  iiual  altro  contagio  orientale 
egli  si  tu  la  progenie?  Lo  iguoria- 
ino,  Ouand'aiiche  ci  fossero  più  note 
le  lualallie  contagiose  orientali,  non 
potreinino  ancora  staliilirlo,  perchè 
importa  lungo  giro  di  anni  onde  un 
contagio  scompaia  con  certe  forme 
e ricomparisca  con  altre,  siccome  si 
è veduto  nella  lue  venerea. 

XXIV. 

Come  si  fa  per  riconoscere  cote- 
ite  diverse  maniere  di  nascimento 
e di  |iropagazione  de'  morbi  epide- 
mici e contagiosi  ? I.a  cognizione 
delle  forme  proprie  di  alcuni  con- 
tagi : la  scieii/.u  delle  variazioni  me- 
teorologiche e delle  costituzioni  cor- 
rispondenti che  la  sperienza  ha  sem- 
pre confermato  : la  cognizione  della 
geografiu  medica  di  alcune  località 
e de’  morbi  endemici  di  essa  sono  i 
preparativi  per  chiarire  le  diverse 
circostanze , sotto  alle  quoli  o gli 
uni  o gli  altri  appariscono.  La  teo- 
ria del  coiimibio  tic  disvela  i con- 
temporanei o i successivi  congiun- 
gimenti. Il  toner  dietro  poi  con  esat- 
tezza al  viap;j'io , alla  predilezione 
topografica  (le  morbi,  uf  loro  modo 
di  dilatarsi,  alla  loro  durata  si 
nell'  individuo  come  nel  corso  epi- 
demico, ai  veicoli  di  comunicazio- 
ne, alle  stagioni  predilette,  ec.  sono 
i fatti  che  raccolti  e disposti  ordi- 
nulamente  somministrano  il  crite- 
rio esatto  su  r indole  epidemica,  o 
contagioso,  o epidemìco-conlagiosa 
del  morbo  su  cui  si  medita. 

XXV. 

Si  consideri  e si  ponga  innunzi 
alle  storie  delle  più  celebri  epidemie 
e contagioni  da  un  luto  In  teoria  del 
rottitnbio,  dall'  altro  quella  del  con- 
tagio ipoulaueo  ; e non  si  tarderà  a 
vedere  come  la  prima  rende  più  fu- 
cile ragione  dei  fatti  senza  alterarne 
nessuno , e valga  a limitare  la  de- 
duzione fin  dove  giunge  la  storia 
di  questi,  e come  sia  sperimentale  c 
storica,  c quasi  visibile  e dimostra- 
bile ni  pan  dei  fatti  stessi.  Laddove 
l'altra,  mostruoso  parto  del  falso 
metodo  di  argomentare  della  casua- 


lità colla  semplice  scorta  delle  sn«- 
cessioni  de’ fenomeni,  trascende  fi- 
cilmeiite  in  abusi  : è sempre  o l e- 
fiigio  d'ignoranza  o pretesto  <rim>r- 
zia  per  non  voler  rimontare  alle  pri- 
me origini  storiche  del  morbo , e 
non  tener  dietro  diligentemente  a 
suoi  passi:  conduce  al  danno  gra- 
vissimo di  tener  divise  sempre  le 
o|>inioni  dei  medici,  vacillanti  i ma- 
gistrati, perplessi  e mal  sicuri  i po- 
poli: introduce  nella  scienza  delle 
epidemie  una  miseranda  necessità  o 
(Il  distruggere  ogni  idea  di  contagio, 
o di  non  poter  rinunziare  alla  pro- 
babilità che  ogni  morbo,  c sarei  per 
dire  anche  le  rotture  delle  ossa,  possa 
Irusimitarsi,  quando  che  sin  sponta- 
neamente in  contagioso.  Piu  sarà 
conosciuta  la  storia  delle  epidemie 
e de’ contagi,  e minor  numero  di 
soslcuiluri  avrà  sempre  la  ipotesi 
del  contagio  spontaneo. 

XXVI. 

Vi  sono  delle  forme  proprie  tanto 
de’  coniugi  che  de’  morbi  epidemici. 
Le  prime  dipendono  dal  modo  d'a- 
zione del  contagio  stesso:  le  altre 
dipendono  dal  genio  dell’epidemia 
stazionaria,  o dal  tipo  locale  ende- 
mico , se  trattisi  di  conversione  di 
una  endemia  in  epidemia.  Importa 
ndtinqiic  di  tissnrie  onde  sieno  di 
guida  all' osservatore  che  intenda  a 
(lislingnere  ciò  che  v'ha  di  e\iid«- 
mico  e di  contagioso  in  una  malaltlu 
popolare. 

XXVII. 

Meno  la  forma  cutanea  eruttiva 
che  ciascun  contagio  sembra  avere 
in  particolare,  e (juando  dico  forma 
cutanea  intemlo  non  tanto  la  colora- 
zione deir  esantema,  quanto  la  par- 
11001(11*6  vegetazione  dermoidea  e i 
luoglii  costanti  eh’  ella  occupa  ; le 
altre  forme  che  pur  si  hanno  dai 
clinici  come  costanti  e proprie  non 
sono  che  eventuali  e acquisite , e 
possono  essere  l’ effetto  del  genio 
epidemico  dominante,  o della  ende- 
mia topografica  divenuta  epidemica 
contemporaneamente  alla  produzione 
del  contagio,  o dì  altre  fortuite  ca- 
gioni. Kgli  è adunque  tra  tali  forme 
ucquisite,  che  importa  distinguere  le 
epidemiche  didle  endemiche,  e le  ime 
e le  altre  dalle  accidentali.  Mei  choleru- 
niorbus,  ammessa  per  forma  propria 
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ilei  contacio  lo  spniiilimi'itlo  ciano- 
tico sopra  un  fondo  loiliarifoi'iiie , 
le  altre  forine,  e tra  (jiieste  la  eine- 
tocntarsi,  è forma  ac(|uisitu  ed  ha  il 
larallere  di  forma  eiideinira.  IVel 
morbillo  cjiidemico  si  nota  la  per- 
tosse '!  Qiicàl’  ultima  è la  forma  ac- 
quisita ed  ha  il  carattere  di  forma 
epidemica,  dipendente  dalla  costitu- 
zione reumatica  domiiiante.  Prima 
che  questo  medesimo  morbillo  si  dif- 
fondesse in  una  citl.ì  o in  una  pro- 
vincia ]irecedcllero  (guerre,  assedj , 
carestie  '!  Il  morbillo  si  mostra  con- 
giunto con  febbre  putrida.  Ora  que- 
st’ ultima  forma  acquisita  è acciden- 
tale, dipendente  dalle  fortuite  circo- 
stanze dannose  alla  nutrizione,  che 
precedettero  lo  sviluppo  del  conta - 
ffio.  Sarà  lo  studio  esalto  di  ([tiesle 
forme,  il  saperle  riportare  alle  sor- 
benti loro,  il  conoscerne  il  miiloo 
avvicendarsi  con  quelle  de’  morbi 
endemici  ed  epidemici,  che  eliminerà 
ini  pioriio  per  sempre  dalla  patolo- 
gia (e  infezidiii,  i coHliitji  $ponlunei, 
eil  altre  simili  vanità  oiitologiclie 
cui  si  è ricorso  finora  per  hi  spie- 
gazione di  simili  falli,  e die  foiuterà 
sopra  basi  iiiosolìche  e sperimentali 
la  scienza  delle  epidemie 

XXVIII. 

B lina  legge  costante  nei  contagi 
acuti,  che  sieiio  tulli  coiilrassegiiati 
da  una  forma  eruUiva  e.sanlemalica. 
Ji’idrofobia,  poste  anche  da  parte  le 
postole  sublinguali  die  taluni  vi  ball- 
ilo osservalo,  non  fa  eccezione  alla 
regola  generale.  Dessa  non  è contagio 
tiiiiuno,  e mancò  sempre  fin  qui  dei 
caratteri  della  epidemicità.  Bome  il 
veleno  della  vipera  o quello  del  boi- 
quira  è un  veleno  die  ha  bisogno 
della  trasfusione  nel  sangue  di  un 
altro  col  mezzo  di  una  ferita  per  ri- 
produrre la  stessa  malalliu.  Dilfon- 
dendosi  il  veleno  idrofobico  per  tras- 
fusione si  indebolisce  finché  diventa 
nullo:  il  contagio  dillòndeiidnsi  per 
couiiinicazioiic  si  rafforza  e si  ripro- 
duce. 

XXiX. 

Ora  tra  le  svariate  forme  eruttive 
che  i contagi  recano  con  seco  , lo 
formo  matrici  possono  ridursi  a tre. 
1'.  alla  MILURE  attorno  ai  di  cui  rami 
visibili  sui  tessuti  seriferi  subcutanci 
si  spandono  eniurescenze  rubeoiacee, 


urticarii:,  risipelacee,  scaiiaìline.  \ 
questa  forma  appartiene  anche  il 
chuiera-iuorhus  la  di  cui  di'usiom* 
cidiwtica  sul  fondo  miliariforme  di- 
pende dalla  azione  morbosa  del  con- 
tagio sul  sistema  respiratorio , die 
eamhia  momentaneamente  le  condi- 
zioni del  sangue.  2.  .Vlla  Ei;cHi.Mo- 
Tii:i,  la  quale  si  presenta  ora  con 
effusioni  tnniasillcroidi,  ora  peticn- 
lari,  ora  scorbuliclie.  3.  Alla  papl’- 
Los.v,  la  quale  .si  affaccia  con  esan- 
tema ora  ìuorbiUom,  ora  varioloide, 
ora  carhttiicohire,  ora  bnboiiico.  La 
prima  predilige  il  processo  linfare 
o reumatico,  e si  familiarizza  con 
quelle  cause  tupogruliehe  ehe  alte- 
rano la  funzione  Iraspiruloria  cuta- 
nea c polmoiiale:  la  seconda  si  confà 
col  processo  septico  o di  cacntroliu, 
e la  favoriscono  qindle  cagioni  pre- 
paratorie che  apparleiigoiio  ad  urie 
viziate,  alimenti  scarsi  e insalulH'i  : 
la  terza  si  governa  del  processo  in- 
fiammatorio e piogenieo:  non  ha  pre- 
dilezioni per  alcun  genere  di  cause 
occasionali,  se  non  forse  per  quelli 
estremi  di  atmosferica  teinperulur», 
che  esaltano  l'arteriosilà  del  sangue: 
procelle  per  lo  più  sola  come  nacque, 
e basta  da  sé  sola  e dovunque  a sta- 
bilire contagìoiie  epidemica. 

XXX. 

I morbi  epidemici  hanno  unciressi 
forme  proprie  ridiioiliili  u tre  tipi 
principali,  che  costiloiscoiio  le  cosi 
dette  epideinieìie  costituzioni  : sono 
d’oriliiiario  reumatiche,  o seplkhc,  o 
iiiliammatorie. 

xxxr. 

Ouindi  ù die  dominanti  o l'uiia  o 
l’altra  di  queste  epidemiche  costitu- 
zioni, quando  cause  straordinarie,  o 
commereiali  importazioni  danno  en- 
trata o favoriscono  lo  sviluppo  di 
un  contagio,  i connubi  tra  questo  e 
quelle  avverranno  Iniilu  più  facil- 
mente, quanto  maggiore  sarà  l’ana- 
logia tra  le  forme  prototipe  dell'uno 
e delle  altre.  K per  le  cose  delle  in- 
nanzi (xxjx)  si  intende,  che  simili 
coiimihi  si  effettueranno  facilmente 
nei  processi  reumatici  e septici?  ma 
con  più  facilità  si  osserveranno  nel 
dominio  ili  una  costituzione  epidemica 
infiainmatorin,  c di  un  contagio  con 
forme  prototipe  piogeniche,  volendo 
dall'uiiq  e dall’altra  parte  Ì’inlìumn)«T 
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aionc  idenlificorsi,  dd  csìpit  assoiiUu 
e soia  dominatrice  del  morbo,  come 
coiidiaionc  die  senilmi  raccliiudere 
in  sò,  a difTerenza  di  ogni  allru,  le 
ragioni  d'uii  processo  riproduttivo. 

XXXII. 

La  gradazione  di  sopra  nceeniiata 
delle  torme  prototipe  de’  contagi  può 
essere  messa  sino  a un  certo  punto 
in  relazione  anche  colla  loro  forza 
dilhisiva,  col  loro  potere  di  trasmis- 
sione. Per  modo  che  questa  forza 
toccherà  il  suo  maggior  grado  ne’ 
contagi  con  forma  papillosa  e pro- 
cesso jiiogeiiico:  ad  un  grado  mi- 
nore SI  osserverà  in  quelli  con  for- 
ma ecchimotiea  a processo  septico: 
od  un  grado  più  debole  si  troverà  ! 


in  quelli  di  forma  miliare  u pro- 
cesso reumatico;  per  modo  die  quan- 
do questi  si  diiToiidano  in  connubio 
colie  costituzioni  epideir.idie  afiini, 
malagevole  riesce  sempre  il  fissarne 
il  carattere  contagioso.  Laonde  stan- 
do il  diolera-niorbus  collooato  fra 
questi  ultimi, deve  riguardarsi  come 
contagio  di  debole  trasmissione , da 
diventare  forse  anche  nulla  nel  pe- 
riodo algido-ciimotìco  , stante  1’  ec- 
cessiva contrazione  Gbrosa  e l'abbiis- 
saineiilo  di  temperatura,  per  riani- 
marsi poi  nel  periodo  febbrile  con- 
secutivo, nel  (piale  è veramente  dove 
il  carattere  contagioso  dd  diolcra 
si  volga  libero  e si  trasmette. 


C.lPITOff.O  SECO.\DO. 

analisi  bei  FF..NOHENI  DEL  PERIODO  ALOIDO-CIANOTICO. 


I.  I ir. 


Vi  sono  cei'ti  fenomeni  in  natura 
che  sono  inegliocompresi  in  massadiil 
«eiiio  comune,  che  dui  senso  lìlosoQco 
c speculativo  : anzi  questo  allorché 
li  scoinpoiie  e vi  suUilizzu  sopra 
colla  niente,  li  guasta  in  modo  che 
se  ne  formano  molli  enti  fantastici  ' 
di  nessun  valore  e di  iiessiiiiu  utilità. 
Nelle  scienze  operative , e special- 
mente in  medicina,  noi  siamo  debi- 
tori di  molti  dogmi  pratici  alla  inii- 
tazione  indicatane  dagli  alti  istintivi 
della  natura  medesima. 

11. 

I popoli  dell’ Indostaii  praticano 
forti  frizioni  al  torace  e alla  region^l 
interscapolare  per  prevenire  lo  svi- 
luppo del  cholera,  iqipenn  ne  sentono  I 
i segni  prodromi.  Onesto  fallo  po-j 
polare  istintivo  indica  niegiio  di  qual 
sia  teorica,  die  il  primo  .sistemo  or- ! 
genico  die  serve  di  veicolo  all’ de- ' 
mento  morboso  dd  diolera  è il  si-, 
stenla  assoihenle  degli  organi  respi-, 
ratoi  j e della  cute. 

HI. 

l/azione  ddi'teria  del  contogio  si  i 
spiega  iiiuiiediiiliiiiKuile  sui  nervi  del- 
la resuiruziune  c della  cute  iiicdesima, 
liraiida  nd  consenso  morboso  il  si- 
stema cardiaco  nel  centro,  il  capìl- 
hir.e  iubcuCaiico  nella  periferia. 


Il  sistema  respiratorio  va  diviso 
dal  sistema  gangliare.  Invece  di  un  . 
solo  nervo  respiratorio,  il  pneiimn- 
gastrico,  dopo  le  sperienze  di  lidi 
se  ne  sono  trovali  molti  altri , die 
formano  un  sistema  particolare  di 
I cui  il  piieumo  gastrico  è il  centro. 
Questo  sistema  mantiene  i rapporti 
tra  gli  organi  della  circolazione  e 
della  respirazione,  die  in  passato  si 
erano  fatti  dipendere  dall’  inllueiuu 
del  graiisiiiipalico. 

V. 

l/apparato  nervoso  respiratorio  é 
pertanto  eustitnito  dal  pnemno-ga- 
strico  che  ne  è il  centro:  dallo  spi- 
nale o respiratorio  supcriore  dd 
tronco:  dal  ramo  inferiore  del  piassi) 
cervicale  che  si  porla  ai  muscoli  e- 
steriori  delle  coste,  ossia  nervo  ra- 
spiratorio  esterno;  dal  diafraiiimalico 
o gran  nervo  re.spiralorio  iiilenio: 
dalla. porzione  dura  del  selliino  paio, 
o nervo  respiratorio  della  faccia:  dal 
glossofaringeo;  dal  linguale,  e dai 
l'umi  laringei  dello  stesso  piieumo- 
gastrico.  INaseono  tulli  siU'atli  nervi 
dall'allo  in  busso  da  una  iisterella 
midollare  sui  luti  della  midolla  ob- 
Iqjiguta.  Crede  inoltre  probabile^  il 
Bell,  die  anche  i rami  nei  nerw  in-- 
tcrcostuli  e lombari,  che  fiiiuio-agir.'^ 
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i miisc»li  int(  n'osUiIi  c addominali 
nella  réìipirazione,  ubbiamo  la  stessa 
origine. 

VI. 

l>a  ineiilovata  azione  morbosa  del 
foiitagio  si  inanifeslu  col  carattere 
dinamico  di  una  eminente  contrazio- 
ne fibrosa,  tanto  sul  sistema  dermoide 
«he  sul  sistema  res|dratorio.  Viene 
annunciata  dal  corrugamento  straor- 
dinario della  cute  nelle,  estremità  e 
nella  faceiii,  dal  senso  di  stiramento 
air indentro  die  sentono  gl’infermi 
sino  ne’  bulbi  degli  oecirt,  dall’infos- 
sursi  delle  tempie,  dal  restringersi 
delle  pinne  del  naso,  dal  tirarsi  che 
fn  il  muscolo  orbicolare  delie  labbra 
sopra  la  chiostra  de’  denti  tdai  cram- 
pi delie  snre,  dulia  scomparsa  della 
diastole  arteriosa,  dui  tremore  del 
cuore,  dal  cingolo  precordiale,  o i/i- 
gens  pectori»  oppremio  che  fra  i segni 
precursori  del  periodo  atgidu-ciano- 
tico  è i(  più  notabile,  dal  freddo  in- 
fine die  s’ impossessa  della  superficie 
esterna  deirorgonisino. 

VII. 

• 8ubitaneo  effetto  di  questa  azione 
contrattiva  straordinaria  e pennn- 
iiiRiite  sul  pneiimo-gastrico  è di  dif- 
fondersi ai  rami  laringei  di  esso  , c 
stabilire  la  vox  clangosa  o cholerica, 
e in  pari  tempo  attaccare  la  porzion 
dura  del  settimo  paio , dalla  quale 
gli  è noto  come  dipenda  Tespressione 
della  fisoiioiiiia  sì  nell'  uomo  come 
negli  animali , e costituire  la  facies 
flìolerica. 

vili. 

Fissatasi  la  nuova  azione  morbosa 
dinamica  nel  circuito  neuro-elettrico 
del  sistema  respiratorio  ne  interrom- 
pa la  direzione  regolare  delle  corren- 
ti, e n’altera  insieme  i resultati  sulla 
oinatosi  e sulla  eulorificazione.  Con- 
vengono oggi  tiitt'i  migliori  fisiolo- 
ghi,  che  la  cnlurificazione  eia  enia- 
tosi  sono  sotto  la  dipendenza  imme- 
diata del  sistema  nervoso,  e che  tu 
facoltà  di  conservare  una  indipenden- 
te temperatura  compete  per  molte 
tperienze  ni  pneumo-gustrico,  centro 
del  sistema  respiratorio.  1/ eccessiva 
contrazione  indebolisce  il  senso  del 
bisogno  di  re^irare , e In  respira- 
zione non  si  efirettua  più  che  per.iiii 
moto  automatico,  che  persiste  abi- 
tuale nella  vita  organiaa  de’  polmo- 


ni. I quali  non  dispiegandosi  com- 
pletamente, resta  in  gran  parte  im- 
pedita razione  reciproca  delL’ossigeiio 
atmosferico  irregolarmente  inspirato 
su  r onda  drcolanie  venosa,  per  cui 
avviene  di  necessità  un  abbussamento 
di  temperatura,  manifesto  per  le  fau- 
ci interne,  la  lingua,  e l’ olito  freddo, 
e il  sangue  passa  disossidato  negli 
iilrii  arteriosi, ecomincianojier  tal  mo- 
do a prevalere  intnllaladi  Ini  massa 
i caraUeri  d’  iperveiiosità.  1 quali 
cambiamenti  cliimici  della  massa  del 
sangue,  come  ogniin  vede,  sono  ef- 
fetti secondari  dell’ azione  dinamica 
morbosa  sul  pneuino-gastrico  ; uè 
indicano  alcun  principio  straniero 
in  Ini  introdotto,  perocché  il  sangue 
de’  cholerosi  è stato  iniettato  e in- 
ghiottito , e non  ha  mai  riprnilotto 
il  cholera,  e le  più  accurate  aiudisi 
chimiche  nnit  vi  hanno  discoperto 
alcuna  diiferenza  nella  qualità  e nella 
quantità  degli  clementi  che  costitui- 
scono il  sangue  normale,  ma  solo  vi 
hanno  trovato  un  cangiamento  di 
attinenze  fra  questi  elementi  mede- 
simi. Che  poi  la  disossigenazione 
del  sangue  e l’abbassamento  di  tem- 
peratura sieno  fenomeni  secondari 
all’ azione  dinamica,  è provalo  d.d- 
r osservarsi , che  quando  il  chole- 
roso  nel  periodo  algido-cianotico 
trovasi  prossimo  n morire  , discio- 
gtiendosi  allora  lo  spasmo  conlrat- 
tivo,  il  corpo  si  riscalda  in  modo , 
die  questo  calore  si  conserva  piu 
lungo  tempo  ne’  cadaveri  de’  chole- 
rosi,  che  non  in  altri , e spesso  nei 
morenti  la  cianosi  seninpare. 

IX. 

Segue  a siifatti  fenomeni  la  pro- 
duzione d’  una  forma  eruttiva  milia- 
re, che  nelle  parli  dove  la  materia 
contagiosa  ha  preso  sede_  si  rende 
visibile  per  graiiiiiazioni  linfatiche  . 
che  nella  cute  esterna  ai  collo,  agii 
angoli  della  mascella  inferiore,  sn  la 
fronte,  negli  iivninbrucd  c alle  gam- 
be non  è difficile  ad  un  attento  os- 
servatore di  discoprire.  La  inedesiniii 
eruzione  miliuriforine  scorgesi  lungi 
la  mucosa  tradieale  e bronchiale,  < 
nelle  fauci  posteriori  e nel  faringe 
e producesi  in  seguito  anche  nelli 
mucosa  intestinale  tra  I’  estremi^ 
dell’  ileo  ed  il  cieco.  Attorno  n sif 
fatti  racemi  di  miliare  si  spande 
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come  nella  rubeola  , nella  risipola  c 
nella  porpora  , una  efflorescenza  non 
d’ un  sangue  ossidato  e per  conso- 
8<Benza  \ irida  e rubiconda;  ma  di  un 
Sangue  disossidato  ipervenoso , por- 
tante con  sè  un  colore  azzurrognolo, 
la  quale  efflorescenza  viene  dal  colo- 
re appellata  rùuioii.  liO  quale  cianosi 
tanto  è inerente  al  suo  fondo  miliare, 
che  * visibile  ancora  nel  tessuto 
mucoso  del  laringe  c «lei  faringe. 

X. 

Le  potenze  produttrici  dei  più 
grandi  efletti  in  natura  sono  tutte 
dinamiche.  Gli  effetti  chimici  ven- 
gono secondari  e lenti.  Tutti  i ron- 
tógi  hanno  da  principio  un’  azione 
coiitratliva  su  In  fibra  organica,  chi 
più  e chi  meno  forte,  chi  più  e chi 
meno  durevole.  Paragonate  queste 
azioni  degli  nitri  contagi  con  quella 
destata  dai  cholerico,  questo,  in  forzo 
e in  durala,  le  avamm  tulle.  Ma 
iiiun’  azione  morbosa  dinamica , sia 
contratti  va  od  eenansiva,  che  inve- 
sta il  sistema  de’ nervi  può  essere 
mai  universale.  In  tal  caso  produr- 
rebbe nell’  atto  la  morte.  Sempre 
sorgono  negli  altri  appurati  nervosi 
degli  aiilngoiiisti  d’ azione , che  mn- 
nitestano  uno  stato  opposto. 

xr. 

1 moti  violenti  otlivi  di  antago- 
nismo cl>e  si  determinano  in  mezzo 
alla  sod'ucanle  eonlrazioiie  che  in- 
veste I’  apparecchio  nervoso  respi- 
ratorio e cutaneo,  nel  sistema  ner- 
voso ganglinn.ire , danno  luogo  alla 
emetocatani.  L’  otiivitù  secemente 
accresciuta  ne’  tessuti  seriferi  e mu- 
cosi del  tubo  gastrcntcrico  toglie  via 
dal  sangue  infiltrato  e congesto  nei 
vasi  interni  le  parti  sierose  e albu- 
minose in  copia  eccessiva,  e le  ma- 
terie de’  vomiti  e de’  secessi  ven- 
gono biancheggianti. 

XII. 

Mancando  o essendo  lieve  il  vo- 
mito ne’  cholerosi , manco  loro  un 
aiuto,  un  impulso  per  il  possaggio 
al  periodo  feobrile.  L’urto  mecca- 
nico del  vomito  comunicato  al  dia- 
framma scema  niomentaneamcnte  la 
contrazione  che  investe  gli  organi 
respiralorj,  e riapre  per  un  istante 
il  circolo  piieiimo-cardiaco.  Ogni 
choleroso  dopo  il  vomito  prova  una 
tregua  nella  oppressione  toracica. 

Pmcc.  Voi.  I. 


Ogni  choleroso  che  sopravvive  ol 
periodo  algido-cianolico  patì  vio- 
lenta enielocatai-si,  e viceversa. 

XIII. 

ìNclla  cianopalia,  nella  quale  l’a- 
pertura del  cHiHile  arterioso  à inaii- 
temila  dalla  corrente  del  sangue  ve- 
noso, daH’arteria  pofmoiiale  sospinlo 
nell’aorta,  e che  per  fisiologiche 
ragioni  devesi  ecrtomenle  as|>cttare, 
a motivo  della  sua  arteriosa  strut- 
tura eh’ esso  si  reslringae  si  chiuda; 
qualora  il  sangue  venoso  altra  \ia 
prenda  per  passare  all’  aorta  dulia 
arteria  polmonare,  e qttelle  lasci  del 
condotto  bolalliano,  l’ indicazione  è 
di  piocurare  a lutto  il  sangue  ve- 
noso una  direzione  ne’  vasi  dei  pol- 
moni. Il  perchè  un  illustre  scrittore 
intorno  a cotesto  morbo  proponeva 
di  non  lasciare  mai  il  fanciullo  cia- 
nopatico  nell’inerzia,  ma  di  tormen- 
tarlo sino  a farlo  giddare.  Kuduna- 
tosi , diceva  egli  siiggianirnte,  sotto 
le  grida , come  sotto  qual  si  voglia 
altro  sfoixo  del  diaframma  e de’  mu- 
scoli toracici  il  sangue  ne’  vasi  pol- 
monari dalle  destre  cavità  del  cuore 
ad  ogni  riiiiiovoto  impulso  di  quello, 
vieppiù  essi  si  dilatano , cosicché 
sempre  più  ne  ricevono  e faiinosi  i 
polmoni  alla  loro  funzione  più  ido- 
nei. Simile  effetto  sembra  produrre 
il  vomito  nei  primo  perìodo  del 
cholcra-morbus. 

XIT. 

IVelie  malattie  nuove  e non  cono- 
sciute entro  alle  ragioni  |iutologiche 
che  le  governano,  la  scienza  non 
ha  altro  mezzo,  per  cominciarne  lo 
studio,  che  valersi  dell'analogia  che 
esse  mostrano  con  altre  famìglie  di 
morbi  più  noti  e più  comuni. 

XV. 

Ammessi  per  sintomi  costitutivi 
del  cholera  orientale  l’emetocotarsi, 
la  perfrigerazione , c la  cianosi , tra 
questi  tre  trovasi  il  primo  nel  cho- 
lera sporadico  , e in  oltre  Wtal.ittie 
gastro-enteriche,  lo  secoiula  si  trova 
a grado  elevato  nell’asfissia,  nell.i 
sincope  per  emorragia,  nella  febbre 
perniciosa  algida.  Il  solo  spondi- 
mento  cianotico  sopra  un  fonao  lui- 
lioriforme  sembra  quel  sintomo  spe- 
ciale che  nel  modo  in  che  si  mostra 
nel  cholera , attaccando  sempre  le 
stesse  parti , comparendo  seinprs 
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netlii  stesso  perìodo  morboso  non  si 
osservi  in  altre  eonosciiile  malattie, 
xvt. 

Fin  qui  è stato  consiiierato  questo 
sintomo  come  secondario,  ed  è sfato 
panv'onitto  alla  cosi  delta  ciaiiopa- 
lia  elle  investe  la  cute  dei  fanciulli, 
in  clic  per  T apertura  del  condotto 
arterioso  o altri  precordiali  vizi  or- 
iranici  , si  ciTettiiv  un  iniscliiumcnto 
ili  sangue  venoso  c arterioso  dk; 
dia  luogo  «I  fenomeno.  Keg<'e  il  pa- 
ragone qikinto  alla  causa  nel  colo- 
nunenlo  del  sangue,  inqierocel'.è  uim 
potenza  dinamica  morbosa  inuiite- 
nendo  in  ispasmndica  contrazione 
gli  organi  e i vasi  precordiali  può 
produrre,  finché  durii^  il  medesimo 
dfello  sol  sangue,  di  un  vizio  or- 
ganico delle  stesse  parli.  Regge  an- 
che il  paragone  se  si  voglia  die  alla 
rtmiopulid  non  sia  necessario  sem- 
]irc  un  vizio  precordiale  , in  quella 
guisa  che  poiiira  dorsi  alcune  ema- 
impilic  ed  altre  mnedvie  eiilancc  per 
solo  vizio  nerveo-cupillare  di  alcune 
località  della  cute  specialmente  af- 
fclla  da  particolari  potenze,  o in 
uoiidìziom  patologiche  congenite  c 
particolari.  Ammesso  aduiiqae  che 
l’ essenza  della  dunopulia  in  genere 
consista  nella  imperfezione  dell’  ef- 
fetto immediato  del  respiro,  la  con- 
versione cioè  del  sangue  venoso  in 
arterioso,  per  essere  il  cuore,  i grossi 
vasi  cd  i polmoni  disposti  in  maniera 
da  impedire  che  l’azione  reciprocn 
dell’aria  sul  sangue  si  compia  in 
tutta  la  sua  pienezza;  quando  una 
causitdinamica  permanente  indispon- 
ga cotali  organi  in  questa  speciale 
guiso,  gli  elTelli  sul  sangue  saranno 
i medesimi.  Ma  la  questione  non  è 
sul  coloramento  del  sangue;  è piut- 
tosto sul  suo  spandiiiu'iilo  esante- 
Miutico  in  parti  e in  tempi  determi- 
miU  e costanti.  Cosicché  se  il  conta- 
gio della  riihcola  o della  scarlattina 
avesse  un'azione  inodiosa  sul  siste- 
ma res|)iralurio  emula  dì  (|iiell  idel 
eliolera,  non  mancherebbe  in  questi 
morbi  lo  spandiincnto  esuntemiitico 
d’ essere  sìntomo  primario  ed  es- 
senziale, quantunque  il  di  Ini  colore 
non  potrebbe  essere  per  In  stessa 
causa  nè  rnbìcoitdo  uè  poiqiorino; 
ina  dovrebbe  manifestarsi  azzurro- 
gnolo, come  quello  del  cbulcra.  asia- 
tico. 


XVII. 

Ma  se  una  speciale  condizione  nei-- 
vosa  deir  apparecchio  respiratorio  e 
cutaneo  potesse  produrre  la  ciaiio- 
|>alia  ne’  bambini,  ciò  non  osterebbe 
ad  uinmellere  la  cianosi  come  forma 
esiintemiiticu  essenziale  del  cholera  ; 
essendoché  la  maggior  parte  degli 
esantemi  muculosi , come  rubeola  , 
urticuria,  risipola,  si  presentano  tal- 
volta come  siiitomatiei  e secondari 
dipendenti  da  potenza  contagiosa. 

XVIII. 

Si  nolano  ancora  Iru  la  ciniio|^ 
tia,  c la  cianosi  clioleiiea  le  seguenti 
differenze,  considerate  ambedue  co- 
me semplici  forme  morbose.  >'ell« 
ciunopalia  il  viso  è gonlio  edema- 
toso: nel  cliolera  é magro,  aggrin- 
zalo, senile.  Le  labbra  nella  prima 
sono  luiniih;  e neroslre,  e massima- 
mente il  labbro  inferiore:  nei  cho- 
lera invece  sono  contratte.  ZSella 
cìniiopalia  le  dito  lunghe  sono  en- 
fiale uir  ultima  falange,  e presentano 
una  estremità  Incida  rotonda  : le 
mani  e ì piedi  dei  cholerosi  sono 
avvizziti  e solcati  da  ruglie.  iXclhi 
cianopatia  infine  tutto  imlicn  un  in- 
Qltramento  passivo  di  sangue,  trat- 
tenuto all’  esterno  da  uno  sforzo 
emanatorio  centrifugo;  laddove  la 
cianosi  del  cholera  indica  invece  un 
fenomeno , che  è il  prodotto  d’  una 
potenza  esterna  che  agisce  in  deter- 
minate parli  del  sistema  derinoidc  , 
liraiido  a sé  una  iniezione  capillare, 
che  per  la  contrazione  diiiaimca  del 
sistema  l'espiratorio  c la  carboniz- 
zazione conseguente  del  sangue,  non 
può  manifestarsi  che  con  colore  az- 
zurrognolo. 

XIX, 

Che  la  cianosi  cholecicar  non  si.i 
siiiloiitu  secondario  mi  sembra- pro- 
valo dalle  seguenti  ulteriori  ragioni- 
lo) IVon  dipende  da  inlercctlalii  cir- 
colazione. (b)  iVon  nasce  per  difet- 
tosa irritabililà  del  tessuto  capillare 
subculaiieo.  (c)  ?ìou  dipende  da  prin- 
cipio di  necrosi.  (</)  ìSon  da  irrita- 
zioni flogistiche  gastro-enteriche^ 

XX. 

(a)  L'osservarsi  comparire  lu  ci# 
nosi  sul  volto  c lidie  estremità  in- 
feriori prima  che  i polsi  atfatto  s 
perdano,  prova  che  il  fenomeno  hi 
luogo  ìudipeiulculcinentc  dagli  ostiv 
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coti  meccanici  alla  irrif^azione  san- 
guigna. ISeir  ospedale  di  S.  Paolo  a 
Livorno  il  cbolernso  Gaspare  Canali 
presentava  una  cianosi  intensissima, 
e sentivansi  i suoi  polsi  abbastanza 
sviluppali.  Altri  assicurommi  di  aver 
osservato  eguale  fenomeno  in  alcuni 
ohoierosi  a Firenze.  L’ammalato  ili- 
rimpetto  al  Canali  presentava  una 
interessante  osservazione  di  con- 
fronto. ìNon  vi  si  potevano  sentire  i 
polsi,  e la  cianosi  era  in  costui  di 
tinta  assai  più  debole  dell’altro,  in 
cui  i polsi  erano  spiegatissimi. 

XXI. 

{b)  Tanto  a Santa  Lucia  in  Fi- 
renze che  negli  ospedali  di  Livorno 
bo  sempre  notato,  che  pigiando  col 
dito  sulla  macchia  cianotica  si  ot- 
tiene per  un  momento  lo  stesso  co- 
lor bianco,  che  si  ottiene  nella  risi- 
pola,  nella  rubeola  e nella  scarlat- 
tina; il  qual  colore  sparisce  tosto 
e ritorna  l’azzurro.  Il  che  prova 
la  permanenza  della  irritabilità  nei 
capillari  subcutanei  . ristabilendosi 
prontamente  il  circolo  appena  cessa 
la  pressione. 

XXII. 

(c)  Questo  fenomeno  esclude  del 

fiari  il  principio  di  necrosi  che  la- 
uni  suppongono  ; nè  lu  necrosi  cu- 
tanea potrebbe  succedere  secondaria 
nel  eluderà , che  per  eflelto  d’  un 
processo  seplico , orditosi  innanzi 
negli  organi  interni.  Chi  ha  esami- 
nati i cadaveri  dei  cliolerosi  morti 
nel  periodo  algido-cimiotico  conosce 
quanto  questi  manchino  di  vermi 
carattere  di  putrefazione  insorto  nel- 
la malattia. 

XXIII. 

ili)  La  cianosi  apparisce  completa 
nel  primo  periodo  del  cholero,  e le 
sezioni  dei  cadaveri  ammaestrano 
che  i morti  in  questo  periodo  non 
presentano  mai  traeoe  di  llogosi  in- 
testinali. Che  anzi  le  intestina  si 
trovano  scolorate  di  bile  e di  san- 
gue. 

XXIV. 

Per  le  quali  ragioni  si  è sempre 
più  consentaneo  al  fatto  il  non  ri- 
guardare la  cianosi  come  forma  pas- 
siva c secondaria;  ma  il  riguardarla 
invece  come  il  prodotto  «peciale 
immediato  della  potenza  contagiosa 
agente  sui  nervi  respiratori , e per- 


inutant  c l’ innervazione  «li  questo 
apparecchio,  conlemporancaineiite  a 
quella  del  tessuto  derinuide,  onde  vi 
si  effettui  r apparizione  d’ un  (rtirli- 
colare  esantema. 

XXV. 

Che  r azione  del  contagio  si  tra- 
smetta subito  alla  cute  anzi  dai  nervi 
respiratori  che  dai  ganglionici  , è 
provalo  1.  dallo  stabilirsi  tosto  la 
facies  cholenca\  2.  dal  trovarsi  tinlu 
in  azzurro  la  mucosa  delle  fauci  an- 
teriori e posteriori,  del  laringe  . e 
dei  bronchi  e spesso  anche  In  lin- 
gua , e dal  non  osservarsi  il  mede- 
simo colore  nella  mucosa  enterica; 
3.  da  quel  cingolo  precordiale , e 
dalla  im/e/i«  pectoris  opprcssio,  che 
sono  senipre  i sintomi  precursori  del 
cholora;  4.  dall’ esservi  finalmente 
più  rapido  consenso  fra  la  ente  e il 
sistema  respiratorio,  che  non  fra  essa 
e il  sistema  gastro-enterico.  Insigni 
anatomici  hanno  già  confutata  la 
pretesa  continuità  nella  cute  e della 
mucosa  enterica;  nel  mentre  elle  la 
tisiologia  riconosce  sempre  più  stretti 
i rapporti  tra  l’ assorDÌmento  e la 
esalazione  cutanea,  e l’assorbimento 
e lu  esalazione  respiratoria. 

XXVI. 

Ma  il  coloramento  in  azzurro  della 
macchia  che  si  spande  attorno  ni  ra- 
cemi miliariformi , costituenti  am- 
bedue l’esantema  cholerico  deriva, 
come  dicemmo,  dalla  rnmbiuta  crasi 
chimica  del  sangue.  Di  tali  eolora- 
inenti  se  ne  veggono  negli  altri  esan- 
temi dei  più  bizzarri.  iVeI  morbo  pe- 
tecchiale io  notava  nel  1818  talvolta 
larghe  e tonde  petecchie  or  gialle, 
ora  azzurre , or  nerastre , ora  por- 
poriiie  in  uno  stesso  individuo,  e 
paragonava  con  altri  pratici  la  cute 
così  macchiala  ad  un  marmo  vario- 
pinto. lai  simrlattina  cambia  anche 
essa  di  colore  da  quello  di  porpora 
a (niello  di  umaniiilo,  prendendo  tal- 
volta anche  un  colore  epatico.  Aven- 
do le  sezioni  cadaveriche  e le  ana- 
lisi chimiche  niostrutn  l' ìpcrveiiosilà 
del  sangue  nc’  cliolerosi , l' allutco 
dell’  innervazione  del  pneumo-ga- 
Btrico  influendo  polenlemenle  sulla 
ematosi  ; dove  il  contagio  detennina 
l’esantema,  ivi  In  inaccnia  deve  farsi 
per  difetto  di  sanguigna  ossigeiia- 
1 zione  azzurrognola.  Che  però  qnesio 
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rolore  splenico  non  sia  inilispensn- 
biìe  dir  rsanleinn  cliolerico  si  vede 
dalle  metamorfosi  di'  epii  subisce, 
iti  maniera  che  si  va  ristabilendo  la 
l'espirazione,  durante  il  corso  intero 
(iella  malattin.  l>elle  (]uali  metamor- 
fosi parleremo  a suo  luopo. 
xxvn. 

Sembra  «d  alcuno  diflìeile  I’  am- 
mettere la  produzione  su  la  cute 
d'uii  esantema  iii  un  momento  che 
la  circolazione  languisce,  che  non 
esiste  febbre  inaiiireslu,  che  il  calore 
animale  è in  nnlabile  abbassamento, 
che  il  cellulare  c il  cutaneo  tessuto 
è nella  massima  contrazione.  Questa 
difficoltà,  figlia  dell’ipotesi,  che  gli 
esantemi  sieno  spinti  alla  cute  da 
uno  sforza  cinanatorio  interno,  sva- 
nirà (inondo  si  deponga  questa  ipo- 
te.si  dell’  umorismo , e quando  si 
consideri  i.  che  il  legarsi  de’ feno- 
meni dinamici  in  corrispondenza 
colle  eruzioni  esantematiche,  è una 
mera  accidentalità  che  s’  incontra 
quando  il  grado  d’azione  della  cau«a 
cffcltrice  non  è sì  durevole , nè  si 
violento,  da  soprnflare  le  reazioni 
dinamiche  del  sistema  sanguigno. 
Nel  primo  periodo  del  cholera  non 
mancano  fenomeni  attivi  ; ma  questi 
sono  limitati  ni  solo  sistema  gan- 
glionico,  nel  mentre  che  il  sangui- 
gno compreso  nel  centro  dell’ azione 
morbosa  da  uu  potere  coiitrnttivo, 
si  soffoca  ne’  suoi  moti  e non  pre- 
senta febbre.  Questo  avvenimento 
però  non  esclude  che  il  contagio  nella 
pienezza  della  sua  azione  non  possa 
determinare  una  forma  psantMnntica 
sul  sistema  dermoide,  independen- 
tcmentc  dallo  stalo  dinamico  del  si- 
stema circolatorio;  2.  j contagi  cro- 
nici non  hanno  bisogno  di  simili  rea- 
zioni per  invadere  la  cute  e compirvi 
i loro  processi;  3.  gli  stessi  contagi 
acuti  eruttivi  si  presentano  talvolta 
nelle  influenze  epidemiche  non  solo 
senza  febbre,  ma  senza  veruna  no- 
tabile alterazione  dell'  individuo.  Ve- 
dere fanciulli  con  vajuolo  o {*etec- 
cliio  indosso  camminare  per  le  stra- 


de , non  fu  mai  rara  osservazione 
nelle  epidemie  vaiolose  e petecchia- 
li. Ln  scarlattina  maligna  apparisce 
spesso  prima  morbi  die,  dice  Frank, 
in  mezzo  a sintomi  della  più  grande 
depressione  vitale,  di  vomiti,  di  an- 
gosce, di  lipolimie,  di  sudori  colli- 
quativi. Il  vajiiolo  maligno  erompe 
talvolta  fra  le  più  orribili  convul- 
sioni, dove  vi  ha  perdita  di  poisij 
ed  anche  raffreddamento  notabile 
delle  estremità.  Il  che  prova  abba- 
stanza che  la  depressione  nel  circolo, 
il  raffreddamento  delle  parti,  ed  an- 
che i crampi  violenti  delle  suro  e 
dei  carpi,  sono  l’ effetto  dell’  impres- 
sione morbosa  del  contagio  sui  nervi 
respiratori  e cutanei;  la  quale  im- 
pressione può  dar  luogo  allo  svilup- 
po dell’  esantema  , ancorché  sussi- 
stano lutti  i mentovati  sintomi  che 
sembrerebbero  u prima  giunta  do- 
verlo impedire. 

XXVIIl. 

Finalmente  la  natura  esantematica 
del  cholero  orientale  è dimostrata 
dal  corso  che  gli  è proprio  , somi- 
gliante a quello  di  tutti  gii  altri  esan- 
temi acuti,  e costituito  da  altrettanti 
periodi,  quante  sono  le  metamorfosi 
che  subisce  lo  esantema  medesimo 
che  lo  accompagna.  Ancora  non  esi- 
ste una  stona  patologica  del  eho- 
lera.  Le  moltissime  storie  finora  co- 
nosciute non  seguono  la  malattia 
sino  all’  ultimo  suo  compimento  , 
prendendo  per  anello  principale  della 
catena  de’  renomeni  la  cianosi.  Tutte 
sono  da  onesto  lato  impeKettc,  sia 
che  tronchino  con  una  supposta  con- 
valescenza r andamento  naturala  del 
morbo , sia  che  tronchino  con  sup- 
poste conversioni  morbose  una  con- 
dizione patologica  die  persiste  sem- 
pre la  medesima.  Le  osservazioni  da 
me  fatte  nello  epidemia  delia  To- 
scana mi  hanno  tracciato  un  sentiero 
che  altri  non  hanno  percorso,  e som- 
ministrato i mezzi  per  connettere 
insieme  i diversi  brani  , in  ohe  è 
stato  da  molli  consideralo  finora  il 
corso  del  cholera  orientale. 
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X^.VLISI  de'  FE.>l01IE?iI  DEL  PEaiODO  PEBBEILE 
co?(  iLcu:<E  cojtDizioxi  terapeutiche. 


I» 

ÌSelle  gravi  epidemie  del  cholera 
asiiitico  si  osserva  che  di  tremila 
chuierusi , un  terzo  muore  nel  pe- 
riodo ulgìdo-cianutico  , e che  degli 
altri  duemila  die  sopravvivono,  nin- 
no entra  in  una  completa  convale- 
scenza se  non  sono  scorsi  due  set- 
tenari. In  ijucsto  corso,  o l’esantema 
è retropulso  con  febbre  larvata,  o 
segue  una  piressia  manifesta  che 
cangia  il  colore  della  cianosi  , o al-  { 
torà  la  forma  dell’  esantema  per  mor- 
bose complicazioni. 

II. 

Il  choleru-morbns  è una  malattia 
eruttiva  esantematica  che  fu  un  corso 
simile  a «|uello  degli  esantemi  mi- 
liariformi,  con  ispandimenii  ruheo- 
lacci  o purpurei,  costituiti  in  un 
grado  di  malignilii. 

III. 

Le  macchie  esantematiche  del  clio- 
Icra  sarebbero,  come  notunnno,  so- 
miglianti per  la  loro  colorazione 
ipielle  della  porpora,  se  I’  attacco  ai 
nervi  respiratori  non  alterasse  nel 
primo  periodo  la  ematosi , donde 
avviene  la  loro  apparenza  splenica, 
anziciiè  ruhiconda. 

IV. 

Ma  il  corso  del  choleru-morbus  è 
distinto  da  altrettanti  periodi,  cia- 
scuno de’ quali  è accompagnato  da 
una  metamorfosi  che  subisce  l’ e- 
santema  cianotico,  secondo  i diversi 
gradi  della  riossigenazione  del  san- 
gue nel  ristabilirsi  della  funzione 
l'espiratoria. 

V. 

I^el  periodo  aigido-ciunotico , la 
emetocatarsi , dicemmo , esprimere 
quel  solo  fenomeno  d’  espansione  at- 
tiva del  sistema  nervoso ganglionare, 
col  quale  lu  natura  tende  n vincere 
la  eccessiva  contrazione  spasmodica 
del  sistema  respiratorio  c cutaneo. 
In  quelli  ne’  quali  sifTatto  antagoni- 
smo si  rende  benefico,  e sopravvivo- 
no per  conseguenza  ul  primo  perie- 


|do,  un  principio  di  espansione  at- 
tiva comunicato  dai  nervi  del  gran 
simputiuu  ai  respiraturj  si  manife- 
sta per  il  mutamento  che  subiscono 
i moti  del  nervo  diaframmatico.  Il 
tiiigliio2zo,c\\e  ne  è il  subitaneo  ef- 
fetto, è un  mezzo  valevolissimo  per 
dissipare  lo  stato  spasmodica  con- 
trattivo  del  sistema  respiratorio,  e 
riaprire  il  circolo  pneiimo-cardiuco, 
ed  elTettuarc  la  riossigenazione  del 
sangue.  La  probabilità  e la  facilità 
del  passaggio  dal  periodo  cianotico 
al  periodo  febbrile  è dunque  in  ra- 
gione di  questi  due  fenomeni,  del 
vomito  e del  singliìozzo. 

VI. 

Passando  il  cholera  dal  periodo 
algido  al  periodo  febbrile  presenta 
uno  stato  intermedio  che  potrebbe 
appellarsi  periodo  Iraiuitorio,  di  dif- 
ficilissima cognizione  diagnostica,  c 
di  più  difficile  trattamento.  Gli  è 
(piello  stato  che  taluni , errando  , 
chiainuno  di  convalescenza,  perocché 
scomparsa  la  cianosi,  disciolto  al- 
quanto lo  spasmo  toracico , riequi- 
libratosi ili  parte  il  calore  animale, 
sembra  che  nuH'altro  si  manifesti 
sulla  cute  die  ne  era  attaccata.  M.i 
la  cute  non  riprende  lo  stato  uor- 
iniile  che  cessato  tutto  il  giro  dei 
due  settenari  della  malattia,  alla  fine 
del  quale  avviene  la  desqiiamina- 
zione. 

VII. 

L’avvisato  passaggio  dal  perioda 
algiilo  ai  periodo  febbrile , secondo 
che  io  ho  osservato  , si  compie  in 
tre  modi  distinti.  Il  primo  c il  pili 
conducevule  all'erroneo  giudizio  d’u- 
na  stabilita  convalescenza  gli  è quello, 
che  consiste  evidentemente  nella  re- 
tropulsione  deiresaiitema  con  febbre 
larvata.  Perocché  in  alcuni  individui 
questo  stato  si  protrae  sino  al  duo- 
decimo o dccinioqiiarto  giorno,  nel 
qual  termine  entrano  nella  vera  con- 
valescenza, preceduta  per  lo  più  d.i 
Ulta  desquainmazione.  Sanno  i pi'a- 
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tici  che  quaiulo  il  sistema  dermoide 
riprende  il  colore  suo  proprio,  e 
i"  ilul^^iliuo  non  enlrn  in  uiin  coin- 
))letu  ronvalcsceiizii , vi  i'.  semiire  n 
irinere  una  iivvriiula  retropui.sìone 
negli  esaiilenii.  l\el  rliolera  avven- 
gono le  t'oniparse  e le  scomparse  e 
le  relropulsioni  dello  esantenm  ]iro- 
prio,  come  in  tutte  le  altre  malattie 
esantemaliclic.  In  questo  primo  modo 
del  periodo  transitorio.  In  cute  resta 
aggrinzata,  e si  carica  di  una  stra- 
ordinaria sensibilità,  i polsi  sono 
minuti  e celeri,  solo  alle  oia*  vesper- 
tine e nella  notte  il  calore  si  fa  mor- 
dace cd  uccnte,  il  cingolo  precor- 
diale in  parte  scemnto  non  cessa  af- 
tàtto,  le  ricomparse  orine  sono  tor- 
bide e laterizie,  v'ha  molestia  edolore 
ordinariamenle  uiripocondrio  destro, 
grande  inerzia  nuiseolare,  e persi- 
stono dei  dolori  lancinanti  «Ile  estre- 
inilù.  Si  aggiunge  di  frequente  una 
diarrea  biliosa.  Progredendo  il  cho- 
Icra  il)  questo  stalo,  senza  sinoca  che 
lo  segua,  un  prurito  iiisoppoi  tubile 
invade  vei'so  il  dedniolerzo  giorno 
le  parli  piò  attaccate  dall’ esantema 
cianotico,  e si  dcsqnaminano. 
vili. 

La  seconda  maniera,  che  parimente 
esige  nn'iittentissima  osservazione,  e 
per  la  quale  si  compie  ìi  periodo 
irniisilono,  ella  i-  quamlo  non  v’ha 
reiropulsione  dell’intera  forma  e.san- 
tematicu,  ma  restando  sui  reticolo 
mucoso  il  fondo  miliare,  per  man- 
rtiiiza  di  azioni  espansive  non  resta 
a contornarlo  la  iniezione  de’ capil- 
lari sanguigni  e la  macchia  esante- 
matica non  è apparente.  (Jui  la  cute 
non  è aggrinzala,  ma  si  fa  pellucida 
e alquanto  tumida,  prendendo  alle 
gote  e sul  dorso  delle  mani  e de’ 
piedi  un  colore  periato,  o alabastrino, 
quasi  simile  a quella  dello  fillniiiswo. 
Attraverso  della  cellulare  che  acquista 
lina  certa  trasparenza,  lisamente  os- 
servando, si  scorgono  i punti  miliari 
disposti  a rucenu,  e rariclii  di  un 
umore  sieroso  , simile  alle  pramila- 
zioiii  che  presenta  la  mucosa  del  la- 
ringe c de’  bronebi,  e a quelle  che 
involta  si  osservano  all’estremiln  del- 
l’intestino ileo  <)ursto  stalo  mor- 
boso (>  eongiuiilo  con  polso  molle  e 
frequente,  con  orine  pallide,  con  re- 
spirazione rcslìluila  ulta  deleriuiria- 


zione  volitiva,  ma  sempre  laborioso, 
con  tosse  secca  e molesta.  La  pro- 
duzione del  calore  si  fu  a stento,  e 
i malati  provano  una  grande  sensa- 
zione di  freddo.  i\on  piò  crampi 
spasmodici,  ma  torpori  c formicolii 
lungo  gli  arti,  (jui  invece  della  de- 
squummazione,  al  solilo  termine  si 
osservano  degli  edemi  critici  alle 
estremità,  formali  da  un  versamento 
nella  cellulare  della  linfa  contenuta 
nelle  bollicine  dell’  esantema  miliu- 
riforme. 

IX. 

(jiielli  ne’  quali , superato  il  pa- 
rosismo  letale,  non  si  osserva  pale- 
semente la  permanenza  nè  veruna 
mutazione  <lella  forma  csuntematica, 
passano  generalmente  ptM’  questi  due 
stati  qui  sopra  esposti.  Si  tratta  cioè 
o di  reiropulsione  dell’esantema , o 
di  permanenza  del  suo  fondo  miliare 
senza  spnndimcnto  niuculoso  rhe  lo 
contorni.  Ma  il  più  naturai  modo  di 
Iransazioiie  al  perìodo  febbrile  gli  è 
il  terzo; cioè  (luando  il  cholcroso,  su- 
perata che  ha  la  lolla  del  periodo 
algido-cìanotieo,  e riacquistando  a 
grado  a grado  la  libertà  della  rospi- 
razione  c del  circolo  pnemno-rar- 
diaco,  il  sangue  riprende  i suoi  cn- 
ralleri  arteriosi,  eall'areola  cianotica 
che  copre  il  fondo  miliare  succede 
un  primo  cambiamento  di  colore,  pas- 
sando dalla  splenica , ad  una  tinta 
leggermente  rossigna  o riibeolncea, 
la  quale  in  nieniii  punti,  e special- 
mente oll'jugolo  e all’angolo  dell.v 
mandibola  inferiore,  lascia  ancor  tra- 
vedere una  lieve  sfumatura  ciano- 
tica. (jupsla  maniera  naturale  di  pe- 
riodo transitorio,  nella  quale  la  ef- 
llorescenza  rnlieolacea  semiu’e  più 
si  accende,  e i polsi  spiegali  pren- 
dono .sempre  maggior  vibrazione  as- 
snmendo  gradatamente  il  carattere 
febbrile,  la  fi.sonomia  si  rende  più 
vivace,  il  calore,  una  calda  traspi- 
razione ricompaiono  j dura  onliiia- 
rinmeulc  due  o tre  giorni,  cioè  sino 
al  sesto  della  malattia.  L’andamento 
naturale  e graduato,  oppure  tumul- 
tuario ed  incerto  di  questo  periodo 
annuncia  al  clinico  .se  la  malattia  è 
semplice  o complicala  di  sua  natura, 
o se  per  efletlo  della  violciizn  con- 
Irattiva  del  pnrosismo  algido,  o del 
regime  Icrapeulieo  in  esso  tenuto  si 
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*vranno  a temere  con^esiioni  nelle 
c*TÌln,  o accendiinentiinliiiinmntori. 

X. 

Abbinino  dello  che  (pinndo  il  cho- 
lerii  tnipnssn  per  i due  priiiii  modi 
si  protrae  ordinnrianicnte  sino  al 
suo  tennine  con  IWihre  sempre  lar- 
vata. Ma  quando  il  passa^^io  si  fa 
per  il  terzo  modo,  allora  verso  il 
sesto  giornu  la  febbre  .si  spiega  nella 
sua  massima  energia,  si  svolge  un 
calore  urente,  e fra  i moti  dinainiri 
contrattivi  ed  espansivi,  non  pili  i 
primi  sui  secondi,  ma  i secondi  sui  I 
primi  morbosamente  prevalgono.  Co- 
si si  stabilisce  il  periodo  febbrile  nel 
cliolera,  il  quale  se  nel  periodo  tran- 
sitorio si  contrassegnò  per  una  rios- 
sigenazione del  sangue  c per  mia 
efflorescenza  nibeoliicea  successiva 
alla  cianosi,  in  questo  si  accompagna 
con  una  ipcrossidazione  del  sangue 
ste.sso,  per  cui  l’ esantema  cianotico 
subisce  una  seconda  metamorfosi , 
che  è quella  di  passai-e  dal  colore 
rubeolaceo  al  colore  di  porpora , e 
spandersi  sulle  parti  ove  era  la  cia- 
nosi al  modo  stesso  della  scarlattina, 
col  sottoposto  fondo  niiliare.  Quando 
la  malattia  ò semplice,  In  piressia 
esantematica  corre  regolarmente  sino 
al  duodecimo  c decimoterzo  giorno; 
ma  se  vi  sono  complicazioni  gli  è in 
questo  periodo  espansivo,  o di  li- 
bertà di  organiche  reazioni,  cirelleno 
si  svolgono. 

XI. 

Procedendo  regolarmente  la  ma- 
lattìa verso  il  decimoterzo  o deciino- 
qiiarlo  giorno  la  febbre  decade  dagli 
impeti  suoi , le  macchie  purpuree 
impallidiscono,  l'epi  telio  si  raggrinza, 
succede  al  senso  di  infocagioiie  cu- 
tanea un  senso  di  prurito,  nel  quale 
il  corso  del  eholera  tocca  il  suo  ter- 
mine, costituito  dal  periodo  di  dc- 
squnmmazione,  la  quale  suole  cITet- 
tiiarsi  o per  una  esfoliazione  furfu- 
rncea  dell’  epidermide,  o per  un  as- 
soluto spelinniento.  Ho  osservato  che 
le  cuti  grossolane  vanno  soggette  a 
quest’ultimo,  e che  la  desqiimniiia- 
zione  fnrfuraceii  è più  consueta  nelle 
cuti  delicate  e molli.  Avvenuta  que- 
st’ ultima  crisi  entrano  i cliolerosi 
nella  vera  convalescenza. 

xri. 

io  ritengo  pertanto,  che  il  corso 


naturale  del  eholera  sia  coslituito 
dal  primo  periodo  nigido-cianotico; 
da  uii  periodo  traiisilorin  in  che  la 
cianosi  suhiscc  una  jn-imn  metamor- 
fosi in  riibenlacen  per  il  primo  rios- 
si"cnarsi  ilei  sangue;  da  un  periodo 
felibrile  in  che  la  cianosi  islessa,  per 
il  sangue  iperossidato  e fehbriliiienle 
caloroso  presenta  una  seconda  ir.cla- 
niorfosi  in  purpurea,  da  mi  periodo 
di  desipiammazioiie.  Le  quali  fasi 
patologiche  si  compiono  per  lo  più 
■ Il  due  settenari. 

xiu. 

Ritengo  egualmente,  che  tutti  i 
cholerosi  superstiti  al  periodo  algido- 
cianotico,  che  non  presentano  questo 
corso  e (piesle  fasi  regolari,  nè  queste 
naturali  metamorfosi  della  forma  ma- 
trice esaiitemalicn,  sieno  o di  quelli 
cui  tocca  il  primo  modo  del  periodo 
transitorio  (vii),  o di  quelli  cui  tocca 
di  giungere  al  termine  per  il  secondo 
(vili), o iiiliiie  di  allri  nei  quali,  coii- 
tiiiiiandn  sempre  la  coiidiziuiie  pato- 
logica del  eholera,  soprannascoiio  nel 
periodo  febbrile  delie  complicazioni 
relative  al  teiupernmeiito  ilell’ indi- 
viduo. al  metodo  di  cura  usato  nel 
parosismo  letale,  alle  cause  ocrn- 
sionalì  diverse  che  si  unirono  alla 
causa  elTellrice.  Le  (piali  affezioni 
morbose  che  taluni  reputano,  erro- 
neaiiiente  aver  preso  il  posto  del 
eholera,  non  sono  che  processi  con- 
comitanti l’idinpatin  primitiva,  sem- 
pre permanente  nella  sua  identica 
natura . Influiscono  però  potente- 
mente a indurre  delle  mulazioiii 
nella  forma  esantematica  ; e ipieste 
. mutazioni,  o semhiaiize  diverse  dalle 
I noliiro/i  soprnccemiate,  che  la  cia- 
nosi va  a subire  per  le  complica- 
zioni niorlio.se  che  si  svolgono  nel 
periodo  febbrile,  chiamìaiiKi  iiwltt- 
iHOrfosi  prelcniahtrnti. 

XIV. 

Per  cliianiarle  preternaturali  bi- 
sognava aver  osservalo , che  non 
islesseroin  rapporto  co’  soli  diversi 
gradi  della  riossigenazione  del  san- 
gue per  la  ristabilita  normalità  della 
respirazione,  ma  che  stessero  in  rap- 
porto con  le  complicazioni  che  dis- 
piega vansi  nel  morbo  oli’ apparire 
del  periodo  febbrile.  Sicché  le  pri- 
me abbiamo  chiamate  naturali,  pe- 
rocché sono  l’elfetlo  del  corso  natu- 
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r«Fe  e semplice  dello  maialtia  : ma 
(fucsie  altre  che  si  ledano  col  di 
lei  andamento  irregolare  e compli- 
cato, dovealto  essere  distinte  con 
l’appellarle  prclernalurali.  Imperoc- 
ché il  dinicci  ravvisandole , viene 
subito  in  sospetto  dell'esistenu  d’nn 
processo  morboso  coneomilante,  e 
messolo  in  rapporto  con  la  seni- 
bioiiza  assunta  dall'esantema,  vi  a- 
dalta  una  confacente  terapio. 

XV. 

lo  non  credo  che  possa  il  cholera- 
inorbiis  tramenarsi  dal  periodo  alghio 
ai  febbrile  per  altri  modi,  che  per 
«|uelli  che  ho  di  sopra  descritti.  Nono 
anche  persuaso  che  i clinici  che  l’han- 
no osservalo  epidemico,  tra  super- 
stiti al  periodo  algido  non  mi  sapreb- 
bero citare  altre  forme  itosolngiche, 
che  per  consueto  assuma  I’  asiatica 
malattia.  K sebbene  di  tali  clinici 
vi  fossero  alcuni,  che  non  inclinas- 
sero a ritenere  per  corso  naturale 
del  morbo,  uuello  che  abbiamo  di- 
stinto secondo  le  metamorfosi  natu- 
rali dell'esantema  cianotico,  essi  non 
potranno  negare,  che  dove  non  vi- 
dero eruzione  esantematica  dopo  la 
cianosi,  socia  al  periiido  transitorio 
od  al  periodo  h'bbrilc , ti'uttavasi 
sempre  d’  un  andamento  morboso 
consecutivo  secondo  l'una  o l'ultra 
delle  due  prime  maniere  di  |Vkssuggio 
da  me  avvisalo.  Intendo  però  di  con- 
cedere, che  se  il  diritto  di  supporre 
una  forma  naturale  a un  periodo 
morboso  consecutivo  si  fondu  sopra 
il  maggior  numero  de’  malati  che  la 
presenta,  questo  numero  può  variare 
per  l’ìnllueiiza  di  quelle  cause  cosino- 
telluriche,  che  invitano  e favoriscono 
la  propagazione  epidemica  del  cho- 
lera.  In  alcuni  luoglii  sarà  nel  minor 
iiuinero  la  forma  esuntematicu  coi»- 
secutiva  colle  sue  melaroorfusi.  Ma 
allora  di  che  si  irallern  nei  più  '?  o 
dì  esantema  retropulso,u  di  esantema 
miliariforme  super.slite,  ma  seiua  ef- 
florescenza che  lo  contorni  e lo  con- 
trassegni. La  maggior  porte  de’  cho- 
lerosi  andranno  tra  queste  due  forme 
iiosologiche  u toccare  il  termine  della 
jiioluttiu.  (Juesle  forme  però  saranno 
sempre  aberrazioni  delle  fasi  natu- 
rali di  essa:  e ne’  luoghi  dove  le 
cause  topografiche  epidemiche  pre- 
sentavano una  somiglianza  con  quelle 


della  patria  della  malattia,  le  forme 
esanteinutiche,  anche  ne’pariodi  con- 
secutivi all’algido,  saranno  sempre 
le  prevalenti,  e quelle  die  indiche- 
ranno il  carattere  nalurule  del  cho- 
lera  indiano. 

XVI. 

Continuaitdo  a parlare  di  tati  for- 
me, dopo  averne  indicate  le  meta- 
morfosi naturali  ( ix  ex)  che  se- 
guono la  norma  della  ristabilita  re- 
spirazione e della  febbre,  resta  ad 
esporre  e ad  analizzare  le  più  segna- 
late tra  quelle  che  riguardansi  coma 
preternaturali . Giova  rimembrare 
che  tra  le  cause  occasionali  fautrici 
del  cbolera,  gl’  improvvisi  passaggi 
dal  caldo  al  ireddo,  ed  ogni  altra  si- 
mile causa  ette  promuova  la  condi- 
zione reumatica  è alta  a stabilire  una 
complicazione  nel  morbo,  che  cessato 
il  periodo  algido  dia  fuori  libera- 
mente nel  periodo  febbrile,  associata 
alla  idin|Mlia  priinitivu.  M disse  an- 
cora che  le  forme  esantematiche 
(cnp.  I,  XXIX)  riibeolacee,  scarlattine, 
iirticarie,  risipi-lncee,  nolavunsì  per  lo 
più  familiari  ai  processi  linfari  e reu- 
matici. Ora  diim)ue  svolgendosi  con 
la  feblire  una  reumatica  couiplictv- 
zionc  si  osserverà  facilmente  nella 
forma  eruttiva  del  cholera,  come  la 
meno  lontana  dalle  naturali,  la  me- 
tamorfosi in  urlieuria  o in  risipe- 
lacea.  Corizze,  cefelalgie,  odontalgie, 
catarri  bronchiali,  continuazione  di 
diarrea,  neuralgie  esisteranno  d’ or- 
dinario come  contrassegni  della  reu- 
matica complicazione.  AUu  quale,  se 
la  sua  sede  sarà  nel  basso  ventre, 
sopravvenendo  il  catarro  intestinale 
con  zavorra  bili  forme,  talvolta  si  os- 
servano congiunti  degli  spandimenti 
giallastri  subìlterici  attorno  al  fondo 
miliare,  oppure  è giallastra  lii  linfa 
contenuta  nelle  bollicine  miliari,  o 
d’ un  umor  giallo  si  mosli-aiio  ripiene 
le  vescichette  dell’urticaria  e della 
risipola. 

xvu. 

Quando  tra  le  cause  occasionali 
che  disciolgono  dai  vincoli  fisiologici 
il  principio  di  predisposizione  al  con- 
tagio cholerico,  ve  ne  sieno  stale  di 
quelle  che  direttamente  amuvorbano 
il  processo  di  nutrizione,  come  arie 
impure  e viziate,  alimenti  e bevande 
scarse  e insalubri,  oppure  nel  inag- 
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gioì'  numero  de^li  nUaccali  vi  sia  urlicaric,  i-ijiipelacec  possono  restarr 
una  crasi  oi'ganica  cagionevole,  fa-  permanenti  anche  cou  questo  terzo 
cilc  a distemperarsi  sotto  gli  urti  di  genere  di  complicazioni;  con  la  dif- 
iin  morbo  violento,  oppure  predo-  ferenza  che  alla  porpora  si  unirà 
mini  una  costituzione  epidemica  a-  I’  angina,  nelle  viscichette  dell’  urli- 
naloga  che  col  nuovo  morbo  stabi-  caria  si  noterà  pus  invece  di  linfa . 
lisca  uno  scambio  di  forme,  si  os-  la  ripisola  assumerà  un  enruttere 
serverà  allora  facilmente  il  periodo  flemmonoso.  ISegli  individui  nei 
febbrile  vestire  il  carattere  del  $inoc.o  quali  non  appaiono  siflatle  metaraor- 
pulre  o del  tifo,  con  sintomi  appar-  fusi , solito  è che  si  produca  una 
tenenti  a un  processo  concomitante  eruzione  furuncolarc  vaga  con  pro- 
di natura  scptica:  contrassegnato  da  cesso  piogenico  , o parotidi , o bii- 
sopore,  da  polso  irregolare  c tremo-  boni,  eil  anche  vasti  ascessi  ne’ quali 
lo,  da  sussulti  nervosi,  da  alito  e si  elabora  e si  elimina  l’elemento  iper- 
ti-Bspiro  fetido,  da  diarrea  e da  su-  plasticci , clic  il  processo  concomi- 
dori  colliquativi.  Qui  sulla  cute  dei  tante  inriammalorio  introdusse  m-l 
cholerosi  si  aflacciaiio  forme  esmite-  sangue, 
mutiche  relative  al  carattere  della  xix.. 

complicazione;  iinpei'ucchè  tra  le  me-  V’ lia  un  genere  adunque  di  meta- 
taMorfosi  preternaturali  vi  si  veg-  iiiorfosi  che  incontra  I'  esantema 
gono  le  petecchie,  le  ecchimosi,  le  cianotico,  il  quale  è relativo  ai  gra- 
inacchie  scorbutiche,  e talora  anche  di  di  ossigeiiaziune  che  riprenoe  il 
eangrenose,  e ne’  soggetti  indisposti  sangue  nel  ristabilirsi  la  funzione 
ili  sistema  epatico  si  è osservato  in  respiratoria:  ve  n’ha  un  altro  che 
qualche  raro  incontro  anche  il  me-  è relativo  alle  complicazioni  mor- 
lasiltero.  bose  che  durante  il  periodo  febbrile 

XTiii.  si  associano  al  processo  idiopatico 

8c  il  contagio  incontra  stagioni,  primitivo  permanente.  Iinperoeehé 

0 località,  0 costituzione  epioeniica  il  cholera  nella  sua  intrinseca  con- 
stazionaria, o tcinpernmeiiti  che  fa-  dizione  persiste  sempre,  e trascorso 
voriscono  la  condizione  infiammato-  il  periodo  cianotico  si  tramena  per 
ria,  ovvero  se  questa  condizione  è tutto  il  periodo  febbrile  sino  alla 
promossa  da  ((nelle  emoidesi  che  lo  cessazione  completa  della  malattia, 
sfiasmo  contrattiro  del  periodo  al-  Del  che  è una  prova  il  trasmettersi 
gido  conficca  nelle  reti  vascolari  ai  sani  in  questi  estremi  stadi,  non 
delle  membrane  encefalo-spinali,  to-  con  le  forme  delle  complicazioni  nè 
raciebe  o addominali  ; emoidesi  cui  co’  caratteri  esantematici  loro  rela- 
tion valga  a riiiriare  interamente  in  tivi,  ma  con  la  forma  essenziale  eia- 
circolo  1’  espansione  febbrile  colise-  iiotica  del  eholcra-morbus. 

cutiva  , n infine  se  lo  stato  infiam-  XX. 

inatorìo  potè  efl'ettuarsi  per  1'  abuso  Si  avverti  nella  introduzione,  che 
fatto  del  regime  calefaciente  nel  (>a-  lo  studio  fallo  sui  segni  interni  che 
rosismo  cianotico , il  periodo  feb-  portano  con  seco  i cadaveri  dei  cho- 
brile  porterà  con  sè  congiunto  il  prò-  [erosi  era  esatto  e preciso , e quale 
cesso  flogistico.  Orine  flammee,  poi-  potevano  dimandare  gli  avanzatneii- 
si  forti  e vibranti,  calore  aecresciu-  ti  odierni  dell’anatomia.  Ma  se  non 
lo,  ansietà  preconiiale,  dejezioui  di-  vi  hu  mezzo  da  porre  in  relazione  i 
scnteriche,  sangue  cotennoso,  sono  sintomi  interni  de’ cadaveri  co’  fii- 

1 principali  contrassegni  che  accom-  nonieni  die  ha  presentato  la  malnt- 
pagnano  le  meningiti  encefuln-spi-  tia,  a che  valgono  queste  storie  det- 
miìi,  le  angine,  le  bronchiti  ; le  ga-  tu'^ialissime  de’  più  riposti  c ininuli 
slro-eiiteriti , le  epatiti  che  in  que-  travamenti  necroscopici  f Se  sì  fa 
sto  c in  quel  choleroso  per  effetto  dei-  eccezione  del  sangue  alterato  nel  co- 
la suddetta  complicazione , si  vanno  I loro  e nella  sua  fluidità  che  si  trova 
notando.  Hìguarao  alle  metamorfosi  | anche  ne’  tronchi  arteriosi  , e dì 
(irelcrnatiirali  che  in  tale  stato  su-  quelle  granulazioni  miliariformi  che  ^ 
bisce  l’ esantema  cianotico  è da  av-  ' presenta  la  mucosa  del  laringe  e dei 
verlirc  che  le  sue  forme,  purpuree,  ' oronchi  e dell' intestino  ileo,  il  pri- 
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Ilio  de!  quali  fenomeni  è in  ra])|>orto 
col  vizio  speciale  della  respirazione, 
il  secondo  con  la  foriiia  esaiiletna- 
tica  malrice  del  contacio  cliolerico; 
<>}{ni  altro  guasto  die  i cadaveri 
presentano  non  si  è saputo  Cuora 
come  nllegni'lo  coi  caratteri  della 
malattìa , oppure  volendo  consegui- 
re questo  scopo  a dispetto  del  vero, 
si  è tenuto  conto  delle  sole  conge- 
stioni, e delle  sole  llogosi,  supponen- 
do llogistici  e idiopatici  i morbi  suc- 
cessivi al  periodo  nigido-uianntico. 
!\ia  nello  stesso  tempo,  da  un'  ultra 
parte,  osservazioni  diverse  hanno 
contrastato  questi  caratteri  llogistici, 
e cosi  la  eoiilroversia  ha  annullato 
il  valore  dell' assioma  patologico, 
perchè  non  si  erano  con  la  analisi 
trovate  in  prima  e divise  le  condi- 
zioni morbose  secondo  la  loro  di- 
versa natura,  e perchè  si  era  asse- 
gnato loro  un  carattere  idiopatico , 
quando  non  lo  potevano  avere  che 
ili  processi  concomitanti , nello  dii- 
razìone  iiulis^iensabilc  dell’idiopatia 
cholerosa  principale.  Aon  iiivaiia- 
iiiente  io  forse  spero  per  l'analisi 
fatta  de’  fenomeni  del  periodo  feb- 
brile, e per  i rapporti  stabiliti  tra 
le  metamorfosi  dei  fenomeni  cutanei 
e i processi  morbosi  coiicomitiiiiti , 
d'avere  indicato  il  mezzo  di  for- 
mare de'  gruppi  de’  sintomi  cadave- 
rici, e poterli  mettere  in  rapporto 
aneli’  essi  con  le  acceniiulp  esterne 
alterazioni.  Cosi  la  cute  e l’interno 
de’  cadaveri  costituirebbero  due 
giiiiili  d'ima  periferìa,  su  cui  i di- 
versi centri  morbosi  irraggerebbero 
forme  fra  di  loro  relative  e somi- 
glianti. 

XXI. 

Benché  mio  scopo  sia  stato  quello 
d'indicare  i punti  principali,  intorno 
.1  cui  si  debbano  aggirare  le  osser- 
vazioni de’ clinici  in  avvenire,  per 
rendere  completa  la  storia  patolo- 
gica del  cholera;  non  lascierò  per- 
tanto di  proporre  insieme  quali  co- 
roliarii  terapeutici  discenderebbero 
dal  prospetto  diagnostico  della  ma- 
lattia , orinai  per  me  in  qualsiasi 
modo  condotto  al  suo  termine. 

XXII. 

(.Iiiella  pratica  tumultuaria,  quel- 
la farragine  di  presidj  curativi  tall- 
io interni  che  esterni,  che  si  pone 


in  opera  contro  il  cholera  all’  affac- 
ciarsi del  parosisino  cianotico  è 
scusata  dalla  filaiiiropia , ma  con- 
dannata dalla  ragion  clinica.  A'el 
corso  naturale  del  cholera  si  pre- 
sentano due  condizioni  morbose  di 
<i|ipn3la  natura.  Il  trattamento  che 
in  genere  loro  conviene,  va  a ridur- 
si per  la  prima  al  precetto  clinico 
tli  serbar  modo  e guadagnar  tempo, 
per  la  seconda  ili  serbar  motio  c 
dar  tempo. 

XXIII. 

Il  cholera  morbus,  quando  è sem- 
plice , è costituito  da  una  materia 
morbosa  appiirata  agli  organici  tes- 
suti che  è quella  del  contagio  stes- 
so, e da  due  condizioni  diiiarìiicbe 
ogqioste  che  sono  riininediato  eO'elto 
della  di  lei  azione.  La  prima  con- 
traltiva  ad  un  grado  elevatissimo , 
che  costituisce  il  gieriodo  algido , In 
seconda  espansiva , che  costituisce 
il  periodo  febbrile.  Dunque  di  tre 
indicazioni  principali  egli  abbisogna, 
essendo  semplice  e regolare  nel  suo 
undaiiiento.  I.  Di  distruggere  l’ele- 
mento contagioso,  ii.  Di  vincere  o 
diminuire  lo  stato  eminente  con- 
trattivo del  periodo  algido.  HI.  Di 
moderare  la  stato  espansivo  del  pe- 
riodo febbrile.  Per  la  prima  iiidicn- 
zioiie  noi  dobbiamo  graiuieniciite 
coiilìdare  nelle  preparazioni  mercu- 
riali, che  di  vari  nitri  contagi  essen- 
dosi dimostrate  distruttrici  valevoli  e 
pronte,  possono  per  analogia  esserlo 
del  pari  contro  il  contagio  cliolerico- 
3Ia  perchè  bisogna  nel  periodo  al- 
gido sommamente  precipitoso  e 
mortale,  guadagnar  tempo,  occorre 
del  puri  tra  le  suddette  preparazio- 
ni adoperare  quelle,  che  nella  mi- 
nor dose  contengano  la  maggior  ef- 
ficacia possibile.  Orni’ è che  il  deii- 
tocloruro  di  mercurio  per  uso  in- 
terno sarà  da  preferirsi  ad  ogni  al- 
tra. Però  In  medesima  necessità  di 
guadagnar  tempo  spìnge  il  clinico  a 
trovar  modo  da  unire  insieme  le 
due  prime  indicazioni,  siccome  uni- 
te letalmente  si  presentano  nel  pe- 
riodo algido  le  due  maniere  mor- 
bose. A tale  scopo  soddisfa  P etkrk 
MEiicL'RULE  .(  1^.  Man.  tli  materia 
medica  di  lidwards  eie.  Jloloijna. 
Tip.  delle  scienze  -1830,  pag.  M.3i, 
contenente  in  sé  il  rimedio  specifico. 
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f un  principio  etereo  il'nzione  liilTu- 
>ibilc  espansiva,  capace  u diminuire 
la  spasmodica  contrazione.  Qniinto 
a'  rimedi  e.sterni  die  si  sono  intro- 
dotti nel  trattamento  del  periodo 
algido  , che  "iufiiiono  persino  a 
prafBare,  bruciare,  l'rustare,  lancet- 
tare,  scorticare  i poveri  informi, 
sono  linrbarisini  da  almlirsi  intera- 
mente, come  sempre  inutili  al  genio 
della  malattia,  dannosi  poi  sempre, 
perchè  rubano  molto  tempo  e im- 
piegano inutilmente  negli  osfiedali 
molti  infermieri.  Gli  stessi  bugni 
caldi  non  essendo  d'indispensabile 
necessità , nè  la  loro  eflicncia  es- 
sendo tale  che  compensi  il  molto 
tempo  che  altoriio  ad  essi  si  perde 
nel  periodo  algido,  e polendo  essere 
la  loro  azione  dinamica  supplita  da 
altri  mezzi  |>iù  facili  e più  pronti  , 
dovrannno  oinellersi  negli  osiiedali, 
nei  quali  il  metodo  di  cura  ilei  pe- 
riodo algido  vuol  essere  il  più  sem- 
plice, il  più  efficace  e il  piu  pronto, 
e che  possa  essere  disimpegnato,  as- 
segnando a ciascun  choleroso  nel 
siHldelto  periodo  un  solo  infermiere. 
Perocché  altrimenti  nel  folto  del- 
1"  epidemia  sufcetle  , che  mentre  tre 
o quattro  iiilèrinieri  si  adoperano  in 
lami  inutili  maneggi  attorno  a un 
solo  choleroso,  ne  entrano  o ne  ca- 
dono nel  pnrosismo  algido  molti  al- 
tri , ai  quali  deve  necessariamente 
mancare  assistenza  ; e così  per  sal- 
s arne  uno,  se  ne  lascino  perire  quat- 
tro o sei.  I rimedi  esterni  del  pa- 
rnsisnio  cianotico  adunque  debbono 
colftenere  in  sé  la  medesima  doppia 
indicazione  degli  interni,  vale  a dire 
P azione  contro  la  vita  del  conta- 
gio, e 1’  azione  aiutrioe  de’  rimedi 
espansivi  usali  intcrnnineiite.  Il  per- 
chè hanno  a limitarsi  alle  frizioni 
con  un  linimento  mercuriale  canfo- 
rato, fatte  nella  regione  inlerscapo- 
lare  toracica,  e lungo  le  braccia.  Se 
.si  volesse  tentare  P azione  dinamica 
della  cletirirìlà  in  questo  medesiino 
periodo  dovrebbero  gli  ospedali,  nel- 
le epidemie  del  eholera,  provvedersi 
di  parecchi  elettromotori  di  facile  ed 
economica  costruzione,  e di  più  fa- 
cile applicazione.  Potrebbero  es- 
si essere  costruiti  ciascuno  da  due 
lamine  di  zinco  e ima  ili  rame,  co’ 
loro  conduttori  idonei.  li’ apparec- 


chio per  ciascun  choleroso  dovrebbe 
consistere  in  due  de’  suddetti  elet- 
tromotori, provveduti  da  ambi  i lati 
di  due  fili  (li  comunicazione.  Uno  di 
essi  da  applicarsi  al  collo  verso  la 
regione  interscapolare,  1'  altro  su  lo 
sterno  verso  la  sifoide , comunican- 
do insieme  per  due  fili , clic  da  am- 
bi i lati  dell’ elettromotore  cervicale 
scorressero  aderenti  alla  cute  del 
tronco,  sotto  le  manimelb;  dell’infer- 
mo, per  riunirsi  ai  lati  dell’ elettro- 
motore toracico.  I due  elettromo- 
tori dovrebbero  essere  mnntemiti  in 
posto  con  un  centurino  di  camoscio, 
e si  dovrebbe  lasciar  agire  la  cor- 
rente perenne  lungo  tutto  il  periodo 
nigido-ciauotico.  Avendo  in  pronto 
gli  elettromotori  , 1’  applicazione 
dell’  apparecchio  sul  tronco  dell’in- 
fermo non  costerebbe  che  pochi  mi- 
nuti di  tempo. 

XXIV. 

Il  periodo  espansivo  o febbrile  che 
segue  all’  algiiln  , ne'  casi  in  cui 
l’andamento  c il  carattere  del  cim- 
ici ■a  è semplice  e regolare , esprime 
una  reazione  benefica  de’ poteri  su- 
perstiti fisiologici  ; per  conseguenza 
III  esso  conviene  serbar  modo  e dm- 
tempo,  e meno  si  fura  più  si  farà.  Ili- 
montano  iprincipj  diquesto  periodo  si- 
no allaemetocatarsi,  controllila  quale 
come  fenomeno  attivo  che  tenta  di  so- 
prailarc  il  fenomeno  passivo  della 
contriizione,  non  va  impiegato  nes- 
sun rimedio.  1 delti  principi  venne- 
ro rinforzati  nel  periodo  trànsitorio 
dallo  sviluppo  del  singhiozzo,  fin- 
ché si  convertirono  interamente  in 
una  prevalente  espansione.  (Juesl’o- 
eru  adunque  benefica  della  natura 
isogna  lasciarla  compiere  a lei  so- 
la, e il  clinico  deve  passare  da  un 
metodo  energico  ed  attivo,  ad  un 
metodo  quasi  del  tutto  a.speltaiile. 

XXV.  . 

Se  la  terapia  che  conviene  al  pe- 
riodo nlgido-cianotico  è sempre  im.i 
e invarialiile,  non  è così  di  quella 
che  esige  il  periodo  traiKitorio  e 
il  febbrile  consecutivo.  Imperocché 
r andamento  e il  carattere  del  clm- 
lera  che  attraversa  il  primo  parosì- 
smo  letale  non  è sempre  semplice , 
siccome  vedemmo,  nè  naturale.  Kp- 
però  il  metodo  curiiiivo  di  queste 
fasi  patologiche,  ch'egli  incontra 
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cnnducendosi  al  suo  termina,  nei 
periodi  consecutivi  ull' accesso  cia- 
notico, dee  essere  confaeevole  alla 
natura  di  queste  fasi  medesime. 

XXVI. 

Iljrlino  sono,  come  osservammo, 
(VI,  ni,  vili)  di  diflieilc traltameii- 
lo  quei  due  periodi  transitori , elle 
non  nutiirali  iil  corso  del  rholora , 
si  tratta  in  uno  di  relrojiulsionc 
dell’esantema,  nell’altro  di  pcrma- 
iienxa  di  fondo  miliare  ina  senza  ac< 
cendimenlo  dell’  ai'eolu  che  lo  con- 
torna : ambedue  con  febbre  larvata  ; 
andiedue  con  uno  stato  della  cute 
di  diversa  natura  ; quindi  ambedue 
l>iso{;ncvoli  d’  un  diverso  metodo  cu- 
rativo. Però  indagando  la  cagione 
dei  fenomeni  che  li  cusiituìscono  en- 
trambi, sembra  riposta  in  un  difetto 
di  conato  espansivo  e in  una  limita- 
zione di  questo  al  solo  sistema  ner- 
voso, senza  elle  a pari  ^jrado  risalga 
anche  il  sistema  siingmgno.  Nel  pa- 
ino essendo  cosi  vivace  la  sensibi- 
lità bisogna  ricorrere  ad  agenti 
espansivi  si,  ma  di  debole  forza  , e 
so.sliliiire  alle  sostanze  eteree  , leg- 
geri infusi  leiformi  : occorre  di  con- 
tinuare ad  avere  in  vista  la  neutra- 
lizzazione «lei  principio  contagioso, 
sostituendo  però  al  deutneloruro  di 
mcrcario,  picciole  dosi  di  calome- 
lano. L’aggrinzamcnto  della  cute  su 
questo  perìodo  abbisogna  di  essere 
aininollilo.  In  esso  si  ha  tempo  ed 
agio  di  farlo  col  bagno  tepido.  Im- 
perocché non  siamo  più  stretti  da 
quella  sollecitudine  Che  impone  il 
precipitoso  periodi»  della  cianosi , e 
possono  gl’  infermi  in  questo  stato 
essere  anche  condotti  fuori  delle  cor- 
sie alle  tenne  comuni,  loro  annesse, 
•iella  seconila  forma  di  sopra  avvi- 
sata tendente  ai  versamenti  linfuri 
esterni , eonverniiino  meglio  le  l»e- 
vande  diureliclie , avvertendo  sem- 
pre di  schivare  la  digitale  per  l’azio- 
ne paralizzante  che  ha  sui  nervi  car- 
diaci , e non  omettendo  allo  sera 
qualche  grano  di  mercurio  dolce.  In 
luogo  dei  bagni  gioveranno  meglio 
i rubefacenti  , e i dissieranli  vesci- 
cnlorii.  Della  terza  maniera  di  pe- 
riodo transitorio  non  occorre  par- 
I.irc,  come  quella  che  è conseiitaiiea 
al  corso  regolare  e semplice  del 
(bolera , c va  lasciata  interamente 
alla  natura. 


XXVII. 

Passando  ora  alla  terapia  conve- 
niente a quei  periodi  febbrili  del  cho- 
lera  , nei  quali  si  renda  manifesto 
un  qualche  processo  morboso  con- 
comilanle , e induca  nelle  cutanee 
eruzioni  una  metamorfosi  preterna- 
turale a lui  relativa,  deesi  secondo 
1’  ordine  stabilito  parlare  in  prima 
di  quelli  che  si  congiungono  a com- 
plicazione reumatica,  con  macchie 
urticarie  o risipelaeee , successive 
alla  cianosi.  Semplicissimo  vuol  es- 
sere il  trattamento  di  questa  com- 
plicazione, essendo,  direi  quasi,  ad 
esse  rimedio  lo  stesso  conato  espan- 
sivo febbrile.  Dove  il  reuma  fissa  la 
sua  sede  e vi  richiami  forte  flussio- 
ne sanguigna , occorrer.inno  einis- 
sior.i  locali  di  sangue.  Potrà  occor- 
rere anche  qui  in  alcun  caso  la  in- 
dicazione de’  veseicatoi'ii.  Fra  i ri- 
medi interni  avranno  la  preferenza 
gli  infusi  diapnoici.  Non  si  ominelta 
unn  discreta  dose  di  calomelano 
ogni  giorno.  Se  esiste  diarrea  con 
zavorra  bilifonne , e cute  siibbite- 
ricn,  a’  diapnoici  devono  sostituirsi 
gli  eceoproiici  gommosi  ed  oleosi,  o 
la  tintura  acquea  del  rabarbaro. 

XXVIII. 

La  eoinpiicuzione  la  più  perico- 
losa nel  periodo  febbrile  del  chole- 
ra,  c la  più  malagevole  a trattarsi  è 
quella  di  natura  septica  con  petec- 
chie pcchimoliclie  , o macchie  scor- 
butiche alla  pelle  succedanee^  alla 
cianosi.  Per  un  dogma  di  clinico 
empirismo,  da  me  pure  verificalo , i 
mercuriali  .sono  creduti  nocivi  in 
questo  genere  di  processo  patolo- 
gico. Non  pertanto  si  lascerà  in  bi- 
lia di  sé  stessa  la  potenza  contagiosa. 
Ohè  da  ultra  parte  non  richiuinand» 
a sé  altra  indicazione  die  quella  de- 
gli acidi  il  processo  seplieo,  si  avra 
il  vantaggio  di  potersi  valere  tra 
questi  «li  tale  , die  riesca  insieme 
moderatore  del  contagio  medesimo. 
Kcsta  poi  anche  «|ui  il  miglior  con- 
siglio clinico,  di  serbar  modo  e dui 
tempo,  e non  perdere  la  fiducia  nd 

fioleri  superstiti  fisiologici.  liUaul*! 
I farmaco  più  acconcio  a corregge 
re  la  natura  della  eomplicazione . • 
sofTocure  in  pari  tempo  i residit 
contagiosi  mi  è sembrato  l’ acidi 
idrociorico,  dato  a discrete  e refral 
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le  dosi.  Vero  è però  rutalmente,  che  ’j^ano  infiaminalorio  è di  quelli  elio 
tra  i ctinlerosi  che  si  perdono  nel  presero  parte  primitiva  nel  periiulo 
periodo  febbrile,  il  inn"f»i»r  numero  algido  sosterrà  meno  le  dcple^ioiii 
è di  quelli  che  |>rcsentano  t|Uesto.  gc-  sanguigne  di  altri , che  ne  parteri- 
■ere  di  coniplicaijone.  uarono.  Siene  pronte  ed  energiche 

XXIX.  le  depiczioni  sanguigne  al  priciio 

Rapidamente  nocivo  se  non  ha  apparire  de’  sintomi  infinmnKitorj; 
prosilo  ed  energico  soccorso,  quasi  ‘ ma  conviene  arrestarsi  in  tempo; 
al  pori  del  parosismo  cianotico,  è il  iioicliè  anche  qui  e le  pnrotidi . e 
periodo  febbrile  che  s’accompagna  le  eruzioni  furoncolari , ei  vasti 
colla  complicazione  infiammaloria.  ascessi  che  si  producono  sn  la  ente 
Fra  le  sedi  organiche  che  sceglie  la  iiiostraiio  l’impero  risolvente  ilei 
flogosi  in  questi  incontri  una  delle  poteri  superstiti  fisiologici,  coi  quali 
più  pericolose  è quella  del  tubo  ga-  noi  dobbiamo  dividere  lolalmeiue,  c 
slrentei'ico,  per  lo  scompaginamento  non  usurpare  il  dominio, 
che  pati  nel  suo  tessuto , durante  xxx. 

la  cnietocatarsi  del  periodo  algido.  Filtrando  i cliolerosi , dopo  U pe- 
Kibclie  e facile  a passare  in  croni-  riodo  febbrile  e la  consueta  crisi  uel- 
che  infiltrazioni  è anche  la  epatite;  la  desquammazione  o dello  spelta- 
ina  nondimeno  è piti  trattabile  e mento , nella  vera  convalescenza , 
meno  letale  delia  gastro-enterite,  convengono  loro  qne’  precetti  igie- 
La  meningite  spinale  è rarissima,  nici  che  sono  relativi  al  grado  e 
Più  comune  la  meningite  encefalica,  alla  durata  del  parosisino  cianotico 
ma  di  più  facile  guarigione  delle  due  soflerlo  , al  minio  di  passaggio  che 
prime  enunciate.  La  pneumonite  è tenne  la  malattìa  nel  trascorrere  alla 
anche  essa  rara,  ma  se  n' ottiene  con  piressia  consecutiva,  al  carattere 
difCcullà  una  completa  risoluzione,  semplice  e comiilicato  di  questa,  al 
La  complicazione  infiaminatoria  è genere  di  complicazione  con  la  qiia- 
inoltre  il  pabulo  alla  riproduzione  le  piressia  nacque  c al  suo  termine  si 
della  materia  contagiosa.  Il  perche  | condusse.  E tutto  ciò  per  reslituiae 
qui  le  dosi  del  calninelaiio  vonno  | prontamente  c in  modo  completo 
essere  aumentate.  Salassi  generali  e all’  intero  organismo  la  condizione 
locali  all’  uopo  ripetuti,  e bevande  fisiologica , anziché  per  impedire  la 
antiflogistiche  costituiscono  il  regi-  recidiva  del  cholera,  il  quale  porta 
me  di  queste  flogosi  concomitanti,  con  sé  anche  questo  ultimo  caralte- 
Ma  nell’  uso  de’ salassi  vuoisi  pure  re  de’ contagi  acuti,  di  non  averla 
serbar  modo  ; avvegnaché  se  r or- : pressoché  mai. 
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LETTERA  PRIMA 


Firenze,  15  settembre  1835. 


t'er  dae  molivi,  mìo  rìspellabile' 
dottore  De  Renzi,  ho  tarduto  fin  ad 
ora  a rispondere  al  vostro  invilo  di 
raccogliere  e comunicarvi  notizie  in- 
tarnu  .d  choleru  della  Toscana.  1.  per- 
chè voleva  innanzi  vederlo; II.  perchè 
dopo  che  rebbi  veduto  pareami  di 
saperne  molto  meno  che  prima.  E 
per  vederlo,  appena  io  seppi  che  si 
era  sviluppalo  in  Nizza  e Villafranca, 
già  mi  era  accinto  a recarmi  in  que’ 
luoghi,  e ne  scrissi  al  chiariss.  èìoiari 
a lìeiiova,  e mentre  io  stava  per  par- 
tire, mia  lettera  di  lui  mi  trattenne. 
Maintanlo  mia  barca  mercantile  pro- 
veniente dalla  infetta  Alarsiglia,  a- 
vente  a bordo  vari  cliolerosi,  respinta 
dalla  Corsica  e da  Genova  venne  a 
prender  porto  a Livorno,  e due  di 
cotesti  cholerosi  vi  perirono  nel  laz- 
aaretto,  e ciò  bastò  perchè  colà  si 
sviluppasse  il  choleru,  che  oggi  di 
t.mte  vittime  va  depredando  quella 
fiorente  città,  il  30  luglio  il  Governo 
mandò  il  chìariss.  prof.  Betti  a Li- 
vorno alla  verificazione  del  morbo, 
istituzione  delle  discipline  sanitarie 
e direzione  della  cura.  Intanto  il 
giorno  fi  io  mi  recava  a Livorno,  e 
.seppi  dui  prof.  Betti  essere  perita  di 
«holera  poche  ore  innanzi  una  frut- 
taiola  ( primo  caso  manifestatosi  in 
iiivorno  fuori  del  Lazzaretto^,  della 
quale  si  sarebbe  fatta  l'autopsia.  Non 
essendovi  per  allora  altri  casi  da  os- 
servare, e senteniio  il  choleru  svi- 
luppalo anche  in  Firenze  all' ospe- 
dale di  Lucia  destinato  a racco- 
gliere i primi  cholerosi  presentatisi. 
Nei  primi  giorni  però  non  si  potè 
penetrare  in  questo  spedale,  perchè 
il  Governo  volendolo  costituire  in  un 
perfetto  isolumciilo  non  permetteva 
ad  altri  medici  di  entrarvi,  fuorché 
a quelli  che  vi  erano  destinati  alla 
cura  de’  cholerosi.  Non  fu  die  il 
giorno  27  agosto  che  con  un  per- 
Fncc.^oì.  I. 


messo  del  commissario  potei  esservi 
ammesso,  e fu  il  primo  giorno  ch'io 
potei  avere  soll’occhio  questo  mo- 
stro deir  oriente,  che  in  18  unni  ha 
ormai  divorato  quasi  20  milioni  d'uo- 
mini. Eccovi  il  primo  motivo  del  min 
indugiare  a rispondervi.  Quanto  ai 
secondo  vi  dirò,  che  sebbene  molta 
non  fosse  l’ impressione  che  provai 
airaspelto  della  nuova  e terribile 
malattia  (forse  per  avere  l’occhio 
assuefatto  alla  contemplazione  delle 
perniciose  algide,  sincopali,  coleri- 
che), non  ostante  dopo  averla  dili- 
gentemente esaminata  in  11  individui 
in  tutti  i suoi  studj,  e in  varie  delle 
più  consuete  sue  conversioni,  e dopo 
aver  meditalo  su  quanto  mi  offrirono 
alcuni  cadaveri,  riconcentratomi  in 
me  stesso,  e richiamando  in  mia  me- 
moria quanto  io  ne  sapeva  per  let- 
tura di  varie  opere  su  tale  argomento 
prima  di  averlo  veduto,  e confron- 
tandolo collo  stato  dì  titubanza,  di 
dubbio  che  mi  lasciò  nella  mente  l’a- 
verlo  osservato,  dovetti  dire  a me 
stesso:  se  prima  di  cederlo  io  credeva 
di  saperne  qualche  cosa,  ora  che  l’ho 
veduto  non  ne  so  più  nulla.  Ecco 
perché  con  vari  altri  amici  ancora 
che  mi  hanno  richiesto  di  notizie  e 
di  pareri  su  questa  malattia,  ho  pre- 
ferito fin  qui  di  tenere  il  silenzio  ; 
e l’avrei  fatto  anche  con  voi  se  non 
mi  aveste  messo  alle  strette  con  quel- 
le parole;  è wteresse  dell’umanità  e 
della  scienza  il  serbare  un  attivo 
scambio  di  notizie  su  tale  oggetto, 
e se  non  pensassi  che  nella  vostra 
mente  piena  di  dottrina,  anche  una 
semplice  relazione  di  cose  osservate 
con  uno  strascico  di  dubbiezza,  potrà 
esser  seme  che  fruiti  qualche  utile 
scoperta  in  mezzo  a tanto  biijo  e 
tanta  difficoltà  di  fenomeni. 

Comincerò  dunque  dal  dirvi  che 
la  storia  dell’entrata  della  malattia 
52 
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f (iella  sua  propafrazione  per  la  To- 
sciiiia,  è una  prova  di  più,  in  mezzo 
alle  lume,  altre  che  se  ne  hanno,  della 
iiutiiru  coiilatiioM  di  cs.sa.  A Ijivorijo 
la  stagione  ctiiTCva  sana  e salubre  al 
solito,  e il  terniomelro  segnava  anzi 
(piidclie  grado  di  sotto  della  teinpe- 
ralurd  dello  agosto  deiranno  scorso, 
le  malattie  della  città  consueta  non 
liresenlitvano  vertin  carattere  daini' 
lormità  epidemica,  e nel  numero  e- 
rano  minori,  come  minori  deiranno 
passato  erano  le  morti,  quando  agli 
ultimi  di  luglio  vi  comparse  il  clio- 
lera,  il  quale  ha  stentato  più  di  12 
giorni  prima  di  uscire  dal  Lazzaretti) 
e disseminarsi  per  la  città;  e i bol- 
lettini saiiitarii  chiaramente  dimo- 
strano, che  questa  sua  propagazione 
urbana  è amiata  gradatamente  ascen- 
dendo nel  numero  degli  infetti  di 
giorno  in  giorno;  oltre  di  che  molli 
falli  contestano  la.  cnimuiicazionc 
della  malattia  per  evidenti  contatti. 
Uucsli  saranno  raccolti  da  chi  tes- 
sera la  storia  del  eluderà  in  Livorno: 

10  non  posso  peri)  tacere  dei  quattro 
medici  colà  periti,  e deiriiifelice  doU. 
.\lberli  medico  del  Ijatzarctto,  ri- 
masto vittima  del  suo  zeb)  e delTin- 
defessa  cura  che  prestava  ai  chole- 
rosi.  A Firenze  dal  primo  infetto  che 
fu  un  cunnoiiiere  trasportato  nel 
ospedale  di  Bonifazio  ed  ivi  morto, 

11  quale  cannoniere  per  avere  la  sua 
famiglia  in  Livorno  era  con  la  città 
e con  i suoi  in  conlimie  comunica- 
zioni, il  cholera  si  propagò  subito 
uir  annesso  ospizio  dei  mejitecatli, 
per  essere  comuni  tra  i due  nspizii 
alcuni  serventi  e alcune  suppellettili. 
Due  delle  serventi  rimasero  vittima 
del  preso  contagio.  Tutti  i primi 
casi  di  clmlera  si  aggirarono  sempre 
entro  i domiciliali  nell’ ospcdtde,  c 
principalmente  deinonli  cd  invalidi: 
e appena  fuori  di  esso  apparve  la 
malattia  che  il  primo  caso  l'offeri 
un  lavnndajo  dello  stesso  ospedale, 
ed  altri  se  ne  videro  sempre  o in 
vi.i  S.  Gallo  presso  l’ospedale  me- 
desimo, o in  ipialche  altra  contrada 
ad  esso  vicina.  I pochissimi  casi  os- 
servali in  altre  contrade  li  hanno 
offerti  individui  emigrati  da  Livorno, 
0 chi  li  ha  assistiti  nelle  loro  infer- 
mità. Osservisi  ancora  che  sono  or- 
mai 40  giorni  che  il  liiolera  si  è ma- 


nifestalo in  Firenze,  e tutto  questo 
tempo  gli  ci  è voluto  per  attaccare 
poco  più  di  100  persone.  Ora  chi 
non  avrelihe  ragione  di  ridere  sen- 
tendo qui  parlare  in  (|uest'anno  di 
atmosfera  o di  costituzione  cholerosa, 
0 di  predisposizione  individuale  già 
innanzi  osservata  nel  misto  organico 
del  sangue  : sono  parecchi  anni  che 
in  Firenze  non  si  aveva  nè  si  poco 
numero  d’infermi  nella  stagione  e- 
stiva,  nè  si  poca  mortalità  come  in 
quest'anno.  Mudo  ricorda  che  nella 
chiesa  della  confraternita  di  Santa 
L'aterina,  dove  si  portano  i cadaveri 
pi-r  essere  trasportali  a Trespiano, 
sia  mai  mancato  il  carico  per  ese- 
guire la  mandata,  come  gli  è avve- 
nuto in  mi  giorno  del  mese  scorso. 
Ij’ ospedale  (ti  8.  Maria  A'iiovain  sui 
primi  d'agosto  in  (|ue$t’aiino  con- 
tava ajipena  914  inalati  fra  uomini 
e donne:  nell’anno  scorso  dello  stesso 
mese  il  numero  era  di  gran  lunga 
maggiore.  A'essun  medico  mi  ha  sa- 
puto dire  che  prima  della  comparsa 
del  cliolera  fos.sevi  in  Firenze  pre- 
dominio di  malattie  intestinali.  Aon 
saprei  adunque  dove  si  vogliano  pc- 
s(:are  i fondamenti  a questa  cmlitu- 
zioiie  rlwlerosii-  In  Toscana  al  certo 
ella  non  ha  esistito  nè  nelle  cagioni 
topografiche,  nè  nelle  indisposizioni 
individuali.  Qui  non  nlluvioni  di 
fìutni,  <pii  non  nebbie,  non  caligini 
fiion  dell’ usalo.  In  Firenze  il  mio 
termometro  ha  segnalo  sempre  in 
agosto  nelle  ore  più  calde  del  giorno, 
quando  il  21  e quando  il  22  (li  K.,  e 
la  maggior  differenza  tra  il  caldo 
diurno  e il  freddo  delle  notti  la  no- 
tai a’  3,  nei  qual  giorno,  dopo  una 
notte  piovosa,  alle  11  pomeridiane 
scollò  gr.  18,  a mezzanolte  19,  alle  •> 
del  inatlino  seguente, gr.  17,  alle  2 
pmneridia'ne  gr.  21).  Le  quali  varia- 
zioni di  temperatura,  oltre  a notarsi 
più  o meno  ogni  anno  in  questa  lio- 
rita  valle  dell’. Arno,  sono  poi  cosi 
piccola  cosa  rimpello  ad  una  costi- 
tuzione epidemica,  che  non  bastereb- 
bero a produrre  uii'iiitlueitza  di  ster- 
nuti non  die  di  cholera.  Aè  le  nic- 
Ipore  elettriche  abbondarono  in  que- 
st’anno più  del  consueto,  se  vogliano 
eccettuarsi  due  temporali,  nei  quali 
nel  passato  agosto  si  ebbe  grandine 
e il  fulmine  colpi  ti  campanile  di 
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S.  Mitrili  Novella  e quello  della  piaz- 
za del  JJiioinu.  .Ha  liin^i  da  prepa- 
rare epidemiche  costituzimii  roteste 
elettriche  meteore,  qiiuiido  non  sieiio 
straordinarie , valgono  anzi,  come 
certi  venti  impetuosi,  a rompere  la 
crassizie  e depurare  l'aere  della  valle 
Fiorentina  nella  stagione  estiva.  li 
di  fatto  IO  osservava  dopo  questi 
temporali,  che  quelli  umidi  vapori 
che  sovrastano,  alla  citta  prima  del 
levarsi  del  sole,  e poco  dopo  al  suo 
tramonto,  si  erano  dissipali,  fl’at- 
mosfera  si  era  fatta  sottile,  elastica 
e pura  per  ell'etto  di  qua'  temporali. 
Ho  sentito  qualche  curioso  ricorrere 
all’  influenza  cosmo-tellurica  del  tre- 
luuoto  di  Poiitrciiioli  avvenuto  pochi 
anni  sono,  e u quello  che  si  fe  sen- 
tire in  Firenze  l’ autunno  dell’anno 
passato.  Ma  quando  io  non  veggo 
nessuna  alterazione  nella  vegetazio- 
ne, nessuna  negli  esseri  organici  più 
a noi  faiiMliuri,  mentre  non  vi  è stalo 
iiemnieiio  una  epizoozia  che  ahhia 
preceduto  1’  arrivo  del  cholera  in 
Toscana,  lascio  volentieri  al  genio 
analitico  di  qualche  professore  che 
Ini  avuto  la  fortuna  di  scuoprire  nel 
sangue  degl’  llaiiaiii  tre  o qiintlm 
anni  fa  la  predisposizione  nel  cho- 
leru,  qiiesTallra  lorluna  di  trovare 
nel  misto  organico  della  terra  scoii- 
volla  da'  treinuoti  ima  diatesi  cho- 
lerosa.  Dico  però, che  se  è stato  nel 
sangue  de'Koiimgiioli  o de’  .Uarchiaiii 
rh'egli  ha  trovalo  il  seminio  c.hole- 
roso , dovrà  ora  meravigliarsi  alta- 
mente che  il  cholera  non  sia  aiiconi 
perveiinlu  colà,  e iiiassimameiile  a 
Fuligiio,  pochi  unni  or  sono  ridotto 
da  un  fortissimo  terremoto  n soste- 
nersi in  sulle  grucce.  Ditemi  voi , 
mio  caro  prof,  de  Kenzi , se  vi  è 
nessuna  diversità  tra  sifTalli  delirii 
c quelli  che  uscivano  dal  cervello  di 
culti  medici  nel  secolo  XVf  in  ogni 
occasione  che  la  peste  si  sviluppava 
in  Kuro]ia.  (Juesle  lontane  disposi* 
zioni  passale  ne’  fenomeni  cosmo- 
tellurici ed  organici,  non  somigliano 
esse  n quelle  pronunziate  da  Oddo 
degli  Oddi,  il  quale  pretendeva  di 
derivare  la  costituzione  epidemica 
degli  anni  I5i7  e 1528  dalle  costel- 
lazioni del  1524?  Non  somigliano 
esse  a quelle  sognate  piilrefazioni  di 
umori  die  nella  peste  del  1564  cre- 


(leltersi  derivate  dai  cadaveri  degli 
Ugonotti,  e dal  corpo  di  una  balena 
infradiciatosi  sulle  spiaggie  d’Italia? 
In  non  duhitn  d'altro  canto,  sapendo 
come  i più  ragguardevoli  medici 
d’  Italia  sono  convinti  del  caratteri’ 
contagioso  del  cholera , che  quando 
avrem  le  storie  del  cholera  in  Nizza, 
in  Yillafranca,  in  altri  lunghi  del 
Torinese  ed  a (lenova,  non  sarà  di- 
mostrato egualmente  ed  in  modo  •■- 
videiilissimo,  che  prima  della  impor- 
tazione straniera  del  contagio  in 
quelle  città  non  vi  esisteva  punto 
<iuel  complesso  di  cagioni , credute 
allea  sviltipparlovi  spontaneamente. 
Percliò  potranno  confondere  il  eho- 
lera  sporadico  con  quello  asiatico 
quelli  die  conoscono  |(oeo  il  primo, 
e non  hanno  mai  veduto  quest’  ul- 
timo; ma  chi  lo  ha  bene  studiato  •• 
ne  ha  istituito  esatti  confronti  dovrà 
sempre  so.steiicre,  che  il  cholera  eii- 
tr.ito  non  ha  giiari  in  Italia  è V \- 
siatico,  e che  ninna  malattia  osser- 
vata finora  in  Knropa  in  modo  spo- 
radico o epidemico  può  inostrarse- 
gli  identica  in'  nella  natura  sua  né 
nelle  suddette  forme  particol.iri.  Que- 
sti primi  passi  adunque  del  cholera 
in  Italia  si  ormeranno  con  diligenza 
dagli  storici,  e nmi  dubito  che  i*er 
questa  sola  diligenza  loro  non  verni 
fatto  di  dimostrarne  il  graduale  a- 
vuiizamentu  contagioso.  Onaiito  all.i 
Toscana  , come  voi  ben  vedete  , l.i 
propagazione  contagiosa  è chiarissi- 
ma: potreste  segui  ria  anche  fuori  di 
Firenze,  oggi  clic  i Livornesi  emi- 
grali hanno  recato  la  malattia  a Luc- 
ca, a Siena,  a Pescia,  a Pisa  e nelle 
colline  che  la  circondano.  De’  5 o 6 
casi  che  si  sono  finora  manifestati  n 
Lucca,  il  primo  fu  un  furiiajo  che 
ritornato  da  Livorno  ammalò  di  ctio- 
lera  e peri:  gli  altri  sono  tutti  indi- 
vidui abitanti  nella  stessa  casa  che 
serviva  di  abitazione  al  fornaio.  Nelle 
altre  suddette  città  i pochi  cnolerosi 
osservati,  ed  i primi  sono  stati  tutti 
provenienti  dal  centro  dell’infezioni?, 
cioè  da  Livorno;  e se  per  isventiira 
( che  Dio,  e le  provvidenze  sanitarie 
tengano  lontana)  la  malattia  dovesse 
dilTondersi  a tutta  la  Toscana,  tutte 
le  città  ne  riconoscerebbero  ora  l'o- 
rigine dalla  emigrazione  suddetta 
de  Livornesi, 
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(Ciascun  choleroso  nel  suddetto 
flspediile  Ila  |)orliilo  con  sé  il  coni- 
yrlesso  de’  sintomi  particoiari  curai* 
terislici  di  uuesta  inalattiu.  Vomito 
dejezioni  idviiie  d'uii  tluido  latti- 
p-tnoso:  scompursii  dei  polsi  e delle 
urine:  ci'innpi  «Ile  siire:  freddo  im»r- 
moreo  del  naso,  della  lingua,  delle 
labbra,  del  mento,  delle  estremità 
suiiei'iori:  cianosi  in  tutto  il  volto  e 
nell’  «Ibuginea  degli  occhi  ( fneie» 
vholeriai)  e»tes*i  alle  mani,  ai  piedi 
ed  al  resto  delle  estremità  anperiori 
e inferiori:  voce  liocu  sibilante  (cluii- 
ijor  cholericus  ) ; rapidità  nel  corso 
delia  malattia  di  6 o 8 ore. 

(Jiiesta  congerie  di  segni  partico- 
lari distingue  il  cbolera  asiatico  da 
quahiiupie  altra  nota  mulallia  a lui 
somigliante.  ÌVella  cohctt  solitnihia, 
e da  (|unlnru|ue  altro  sia  veleno,  vi 
saranno  i crampi  alle  sure,  vi  sarà 
vomito,  faccia  caibivcrica,  polsi  esi- 
li ec.;  ma  il  ventre  è serralo,  le  urine 
mancano,  i polsi  sono  pure  percet- 
tibili, quantuiH|ue  esili  e irregolari: 
le  materie  vomitale  sono  variabilis- 
sime e non  otlVoiio  il  cornllere  co- 
stante d'iin  Iluido  lattiginoso:  gli  oo- 
rhi  non  sono  senza  lacrime  come 
nel  cholera,  nè  il  volto  è asciiillo  e 
contralto  e vecchieggiante,  ma  ba- 
gnato di  freddo  sudore:  infine  non 
v’  ha  raifreddamenlo  né  di  alilo  nè 
della  lingua,  e manca  poi  il  sintomo 
principale  della  cianosi.  .Vel  clwkra 
sporadico  raro  è che  maiichinn  af- 
fatto i polsi,  che  gli  occhi  presen- 
tino le  segnature  e le  iniezioni  come 
nel  cholera  contagioso,  e che  il  raf- 
freddamento giunga  al  grado  che 
giunge  in  questo:  e se  le  inani  si  fanno 
livide,  e livido  e ippocratico  il  volto 
non  è questa  la  cianosi  eholerica.il 
cholera  asiatico  può  somigliarsi  al 
paros-sisiiio  della  perniciosa  choleriea 
e dell’algida,  iiui  non  mai  all’iiitero 
e consueto  aiidameiilo  di  queste  feb- 
bri. Tanto  runa  die  l’altra  sono 
d’ordinario  precedute  da  accessi  di 
terzana  semplice:  il  primo  accesso 
pernicioso  tanto  dell’  una  che  del- 
raltra  si  protrae  -J4  ore  airiiicirca. 
Delle  Ire  coleriche  del  Torti  si  dice 
della  prima:  est  quarta,  vi  fallar,  t<el 
quinta  accessione  tam  immanis,  lam~ 
que  feror,  etc.'.  della  seconda  tertiaiue 
simplicis  puroxismos  terliuni  fero~ 


ciuimum  subit: della  terza, circi  chia- 
ma c/io/erirn  sircn  nariinenli  aggiim- 
ge  : tertiana  simpiici  correptus,  etc. 
Nelle  storie  delle  algide  da  lui  os- 
servale e curate,  rileviamo  del  pori 
che  il  primo  infermo  era:  tertiana 
' intermittente  primo  simpUci  inox,  eie. 
Del  secondo  ei  avverte:  clw  jebris 
seplìma  ni  fallar  morbi  die  ile  re- 
pente s'uil  iir  fsmeepr.  Del  terzo: 
ìaborabat  lerlicrnasimplici.  Del  quar- 
to: hir  ilaque  in  quodarn  accessione 
febris  tertiaiue  universaliler  frige- 
factus,elc.  Ducala  insigne  differenzi» 
tra  la  perniciosa  algida  e il  cholera 
asiatico,  anche  da  me  verificata  nelle 
osservazioni  delle  algidi  die  esposi 
nella  storta  ddle  perniciose  di  Ro- 
ma, credo  die  sarà  bastante  a disto- 
gliere dalle  meni»  di  alcuni  la  pre- 
tesa anulopia  fra  le  due  malattie.  K 
quaiid’anciie  si  volesse  concedere  bi 
possibilità  del  parossismo  algido  alla 
prima  invasione  nelle  febbrrdi  mia- 
sma palustre,  il  freddo  non  altatea 
mai  la  lìngua  neirulgida  perniciosa: 
l’ocdiio  non  porta  con  sé  le  speciali 
segnaliwe  del  cholera;  e fra  il  livido 
della  estremità  dell’algida  c la  cianosi 
particolare  al  cholera,  i diligenti  os- 
servatori noteranno  sempre  una  gran- 
de differenza,  lo  farei  anche  queste 
dìmuiide:  esiste  la  febbre  come  fe- 
nomeno essenziale  del  cholera  asia- 
tico ? Se  In  totale  mancanza  de’  polsi 
e la  mancanza  del  ciilore  ne  tolgono 
i primi  contrassegni  ella  non  po- 
trebbe essere  die  congetturale  ; si 
starà  forse  sepolta  negli  interni  tron- 
chi vascolari;  ma  all'esterno  certo 
é che  non  ve  ne  è traccia.  Duaodo 
essa  comincia  a comparire  è allora 
appunto  die  non  si  tratta  più  di 
ciiolera,  ina  di  una  sua  conversione 
morbosa  o in  sinoca,  o jiisinoco  ti- 
foide. La  sola  febbre  intermittente 
associandosi  col  cholera  ne  lascia 
intatte  le  forme.  Si  è veduto  nel- 
l’ospedale di  Santa  Lucia  un  caso  di 
febbre  intermittente  co’  sintomi  ne' 
due  primi  accessi  del  ciiolera  asiatico, 
ed  a tempo  avvertita  dal  chiarissimo 
nrdiiatro  prof.  IVespoIi  e dall’illustre 
medico  direttore  di  Bonifazio  e del 
suddetto  ospedale  de’cholerosi  il  doli. 
Capeeclii , fu  trattato  e guarito  col 
solfato  di  chinina.  Sembra  che  lo 
stadio  del  freddo  comune  alle  febbri 
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intermittenti  possa  favorire  il  man- 
teiiiniento  e la  riproduzione  della 
forma  del  chnlera-inorbus  in  questi 
rari  casi;  laddove  le  altre  febbri  con- 
tinue coinpiiitainente  la  cancellano. 
L'asiociarsi  iTuiia  forma  eontai^iasa 
alle  altre  inulultie  intercorrenti  du- 
rante un  contagio  epidemico,  è fe- 
nomeno stato  osservato  altre  volte 
sì  nel  vajuolo  come  nella  petecchia. 
Dico  pertaulo,  che  o il  cliolera-innr- 
bus  è una  malattia  apiretica,  o co- 
stituisce il  primo  stadio  di  una  pi- 
ressia la  quale  il  più  delle  volte  non 
ha  tempo  di  comparire,  e si  soffoca 
e svanisce  in  mezzo  ai  sintomi  mor- 
tali e culla  morte. 

Se  ho  da  parlarvi  ancora  per 
quello  elle  ho  osservato  intorno  agii 
stadj  diversi  che  taluni  assegnano  al 
«■holera-nioi'bus,dirovvi  sinceramente 
che  oguì  clioleroso  mi  ha  sembrato 
Hello  stadio  medesimo,  meno  qual- 
che maggior  gravetza_  ne"  sintomi 
ma  sempre  gli  stessi  sintomi.  Vi  ha 
chi  parla  d"  uno  stadio  di  reazione 
»■  fonda  sopra  esso  importanti  can- 
giumeiili  nella  tera|>ia.  È innegabile 
che  durante  il  parossismo  del  cholera 
vi  sono  de’  risalti  d'  azione  organi- 
ca ; ma  chi  ha  assistito  uuulche  cho- 
leroso  dovrà  confessare  che  essi  sono 
momentanei,  fuggevoli  ed  inganne- 
voli. \l  loro  apparire  il  medico  è 
.sorpreso  da  ansietà,  da  speranza,  ma 
quel  volto  che  si  era  alquanto  riani- 
mato, quei  polsi  che  pure  erano  ap- 
pena ricomparsi  sotto  gii  occhi,  sotto 
il  tutto,  in  poca  d’ora  ricadono,  spa- 
riscono, e l'infermo  torna  a sentirsi 
stretto  c sodoeutn  dulia  branca  di 
morte.  In  un  cliolcroso  di  S.  Lucia 
che  era  un  robusto  giovine  deil’ospi- 
zio  de’  dementi  e benissimo  munto 
la  inubUtia  osservata  nella  visita  del 
mattino  era  nel  suo  colmo,  e poco 
più  prometteva  dì  vita  ; quattro  ore 
dopo  riveduto  si  erano  alquanto  rin- 
cnlorìte  le  estremità  superiori , il 
volto  pareva  riacceso  da  un  novello 
spirito  di  vita,  i polsi  si  erano  riaf- 
facciali. io  dissi  co’  medici  astanti 
che  potea  farsene  un  prognostico 
favorevole.  Si  girò  intanto  la  corsia 
visitando  gli  altri  eliolerosì  ; dopo 
di  che  ritornati  u lui  ogni  buon  au- 
gurio era  svanito;  l’infelice  era  mo- 
ribondo. Il  dou.  Capecchi  mi  narrò 


che  mollenltre  volte  eraa  lui  nweiin- 
ta  la  stessa  sciagura  di  dover  dimet- 
tere lo  speranza  poco  dopo  di  averla 
concepita.  Il  chiaris.  prof.  Belli  nnr- 
ruiido  i mortali  casi  in  che  soccom- 
beUer»  a Livorno  il  dottor  Alberti  e 
il  dottor  Baraghi , dice  di  ambedue 
elle  poco  prima  che  morissero  vi 
era  stato  pure  un  niomeiilo  da  spe- 
rar molto  di  poterli  salvare.  Per  le 
quali  cose  finché  nuovi  fatti  meglio 
non  mi  ammaestrino , io  penso  che 
cotesto  stadio  di  reazione  durante  il 
parossismo  cholerico  come  stadio  non 
esista,  non  essendo  da  riguardarsi  co- 
me stadio  que’  rimbalzi  vitali , che 
nulla  valgono  sulla  generale  spasmo- 
dia  contrattiva  che  predomina.  Quan- 
do in  realtà  una  reazione  durevole, 
ossia  la  febbre  iiiunifesto  incomincia, 
allora  il  eholera  non  esiste  più , e 
con  essa  febbre  incomincia  ima 
nuova  malattia  , conversione  della 
prima. 

1/  avere  il  cholera  nell’  ospedale 
Bonifazio  altarcato  prefeiubilmeiite  i 
dementi,  avrebbe  dato  campo  a nuo- 
ve e interessanti  osservazioni  sul  mo- 
do di  comportarsi  l’uiia  malattia  in 
connubio  coll’  altra,  se  il  nuovo  mor- 
bo acutissimo  non  avesse  chiamato  a 
sé  solo  tutte  l’ attenzioni  e le  cure 
del  clinico.  iVondimeno  cotesto  con- 
nubio valse  a mostrare  quali  fra  i fe- 
nomeni caratteristici  dei  cholera  la- 
seiavansi  in  certo  modo  sopraffare 
dalla  cronica  esistente  infermità,  e 
quali  ninntenevaiisi  intatti  costante- 
mente. Il  vomito  e le  dejezioni  alvine 
in  alcuni  mancarono,  nè  le  materie 
restituite  ofi'rirono  sempre  il  carat- 
tere lattiginoso;  ma  in  certuni  erano 
d’ un  siero  giallastro,  scnzachè  la 
presenza  di  questo  giallore  derivante 
da  bile  costituisse  un  sintoma  favo- 
revole. Degli  H eholerosi  da  me 
visitali  in  S.  Lucia  due  soli  vomi- 
tavano, c questo  vomito  non  lì  agi- 
tava punto  ; ehe  supini  e quasi  asso- 
piti 1 vomiti  venivan  loro  improv- 
visi, e appena  poleasi  raccogliere  la 
materia  vomitata  prima  che  tutta 
non  si  perdesse  stille  lenzuola  o sul 
capezzale.  Ignoro  altresì  che  alcun 
medico  abbia  osservato  in  Firenze 
il  deposito  argilloso,  ehe  altri  dicono 
aver  veduto  ite’  fluidi  vomitali  do 
I eholerosi.  L’ altro  fenomeno  che  su- 
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liiva  ne"  dementi  una  considerevole 
■rurietà  era  il  crampo  delle  siire: 
non  maneaviino  le  cunlrazioni  spii- 
Miiodiche  ; ma  mancava  in  quasi  lutti 
il  senliinenio  doloroso  di  silTatto 
sintonia.  l<a  sensazione  molesiissi* 
ma  della  sete  avevanla  tutti,  ed  in 
uno  la  trovai  congiunta  con  quella 
della  i'anie.  ha  voce  cliolerica  .subiva 
aneli 'essa  delle  varietà:  lo  sbalordi- 
mento e il  coma  comune  quasi  in 
tutti,  il  qual  fenomeno  è anzi  raro 
nei  cholerosi  non  dementi.  1 due  sin- 
tomi costanti  sempre  ed  al  grado  più 
imponente  sono  stali  il  ratfreddumeii- 

10  marmoreo  c la  cianosi.  K medi- 
tando sulle  storie  del  cholera  epide- 
niieo  che  finora  abbiamo,  e sopra 
altri  casi  da  me  iveduti , sarei  jier 
costituirli  fenomeni  patognninonici 
osi  soli  e primi  dei  morbo  cholera. 
Tanto  che  senza  questi  io  crederei 
a mala  pena  che  un  iiiferino  il  quale 
avesse  vomito  e diarrea  di  materia 
limila  biancastra  e conlempormiea- 
menle  crampi  dolorosi  alle  sure,  c 
sete  ardente,  e voce  strangolata,  e 
difetto  di  polsi  e di  urine,  e faccia 
ippocratica  , crederei  dissi,  a mala 
pena,  ch'egli  fosse  attaccato  dai  vero 
cholera  asiatico.  Ala  all’  incontro 
esistendo  in  lui  il  ratl'reddamento 
e la  eiunosi  nel  modo  che  nel  eliu- 
lera-morbtis  si  osserva,  sebbene  poco 
intensi  tutti  insieme,  o aiiehc  alcuni 
mancanti  fossero  de’  suddetti  sinto- 
mi, io  non  esiterei  un  momento  a 
dichiarare  la  mahitliu  per  cholera 
asiatico 

Si  sono,  mi  pare,  fin  qui  i medici 
fermali  un  po' troppo  sui  sintomi  ga- 
strici nelcnolcra.  Forse  veli  ha  ti- 
rati il  nome  della  nialaltiu,  o la  di 
lui  snmiglianza  eoi  cholera  sporadi- 
co. Fssi,  a quanto  mi  .seinhro  . co- 
minciano le  loro  considerazioni  cli- 
niche dove  dovrebbero  terminarle. 

11  primo  vomito  nel  cholera  asiatico 
è la  conseguenza  d'uno  stalo  verti- 
ginoso che  sopravviene  per  nervosa 
simpatìa  fra  il- cervello  e l’ ottavo 
pajo,  centro  dell’ ulTezione  colerica. 
Non  è nausea  nèaiiuiruine  dì  bocca, 
né  dolore  intestinale  che  a prima 
giunta  lo  determini,  ma  freqiiciite- 
-inente  una  specie  di  vertigine.  i\c’ 
colerosi  ne’qualì  la  inulaltia  comincia 
da  alvine  dejezioui,  lo  irragiamento 


nervoso  si  è fatto  invece  sul  plesso 
solare  n sul  ganglio  semìliinare:  ma 
come  il  iirimo  inotu  simpatico  non 
tarda  a oisceiidere,  cosi  il  secondo 
non  tarda  a salire,  e si  ha  quindi  il 
profluvio  ebolerico;  il  quale  è sem- 
pre sintomatico  d'umi  affezione  pri- 
maria esistente  fuori  «lei  tubo  ga- 
stro-enlerieo.  ISulla  di  particolare 
di  fatto  contengono  i fluidi  evacuati 
nel  cliolera.  all’  infuori  de’  principii 
e de’  sali  e ilelln  albumina  dei  sangue. 
I vomiti  bianchi  non'composti  che 
dì  saliva  (albninina  con  lasfalo  di 
calce)  cloruro  di  soda,  o smazoma 
con  soda  e ammoniaca,  residui  dei 
chimo.  In  varie  altre  malattie  pos- 
sono ottenersi  i medesimi  vomiti 
bianchi  eostiluiti  da  medosinii  prin- 
cipii..Ma  il  fenomeno  che  in  altri  mor- 
bi non  era  tin  (pii  .stato  mai  osser- 
vato gli  è ipieslo  : che  l’acido  car- 
bonico nell'  aria  (‘.spirala  dai  chole- 
rosi non  è che  2,  2 a 3,  5 per  cento, 
il  (|uarlo  cinèdi  quello  che  espirano 
le  persone  sane.  Tale  nolabilisshna 
diminuzionedell’acido  carbonico  nel- 
l’aria  espirata  da  cholerosi,  essendo 
il  fatto  più  singolare  nella  singola- 
rità stessa  della  inalaltia  , co.stringe, 
mi  sembra,  a riguardare  come  prin- 
cipali i due  sintomi  che  gli  sano  piu 
stretùnnenle  connessi  , cioè  I’ abas- 
siMiiento  straordinario  di  tempera- 
tura e la  cianosi  : come  del  pari  co- 
stringe a prendere  di  mira  principal- 
mente i (Ine  grandi  sistemi,  cioè  il  re- 
spiratorio, compresavi  la  emalosi  e 
l'innervazione  necessnriu  a sostener- 
la, e ’l  cutaneo  su  mi  si  dichiara  il 
sinlomu  caralteristicn  delia  cianosi, 
che  io  considero , come  in  seguito 
si  vedrà,  q(tale  esantema  particolare 
I del  cholera-inorbiis,  il  di  cui  posto 
iiosologico  esser  dovrebbe,  a parer 
mio,  q((eilo  degli  esantemi,  e la  di 
lui  denominazione  più  acconcia  mi 
parrebbe  quella  di  cimiosis  cholerirn 
Riserbo  ad  altra  mia  lettera  il  con- 
tinuare r analisi  di  questi  sintomi  e- 
stenii  e degli  interni,  e il  tocimre  di 
altri  argomenti  e quislioni  che  que- 
sto gravissimo  tema  ]>iù  dappresso 
riguardano.  Intanto,  poiché  tio  qui 
sull’  occhio  mentre  cliiiido  la  pre- 
sente, il  vostro  interessantissimo 
articolo  sul  corso  del  eholei'a  in 
Parigi,  mi  gode  non  poco  l’anima 
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i-tif  t miei  pensninenli  sngli  ttadj 
del  cholera  si  uniformino  ai  vostri. 
Jiii  tioln  elle  avete  posta  in  fronte 
ni  vostro  articolo,  tratta  dalla  Oo- 
vile  médinde  25  lir'lio,  persuaderà 
sempre  più  ?l’  Italiani  a non  pren- 
dere dalla  Francia  anche  il  conta"io 
delle  opinioni.  Kra  da  imina;rinar.si 
che  dopo  aver  escluso  pazzamente  la 
eontapiosilà  del  morho,  per  ispie;?are 
le  stragi  di  Tolone  e di  .Marsiglia  si 
ricorresse  alla  paura  de’  popoli  me- 
ridionali. Falso  e miserabile  rifugio  I 
pillai  paura  si  vorrà  supporre  nelle 
truppe  russe  e polacche  che  furono 
le  prime  in  F.tiropa  ad  essere  deci- 
mate dal  cholera?  qual  paura  ne’ 
molti  idioti  e dementi  di  Bonifazio 
a Firenze,  che  sono  pur  stali  i primi 
e pili  bersagliali  da  tale  malattia? 
Contro  il  cholera  non  valgono  né 

LETTERA 


il  cannone,  nè.i  ranghi  serrali;  i 
lumi  e r incivilimento  suggeriscono 
invece  di  evitare  I’  importazione  e 
la  comunicazione  del  contagio.  La 
povera  Marsiglia  fu  altra  volta  nel 
1714  deserta  da  ini  altro  morbo  pe- 
stilenziale per  coleste  graziose  opi- 
nioni degli  spirili  snlfurei  sparsi 
nell’aria.  I benemeriti  di  (|i:ella  stra- 
ge furono  i signori  Chicognau,  Ver- 
ney  e .Soullier,  che  ne  negavano  il 
contagio.  Il  nostro  Muratori,  non 
medico,  gridò  sin  d’alloro  « Questa 
« opinione  il  buon  popolo,  e molto 
« più  i saggi,  hanno  ila  cacciarla 
«t  via  colle  pratiche,  anche  senza 
« esaminarla , non  essendo  saviezza 
« il  farne  senza  necessità  la  sperien- 
* za  con  pericolo  della  propria  vi- 
V ta.  » 


SECONDA 


Livorno , 23  scllenibrc  1835. 


Dopo  avervi  inviato  la  min  prima 
lettera  mi  venne  scrupolo  che  undici 
cholerosi  da  me  osservati  nell’ospe- 
dnle  di  Firenze,  e pochi  altri  fuori  di 
esso,  benché  con  ogni  diligenza  pos- 
sibile, non  fossero  bastanti  a darmi 
il  diritto  di  rompere  il 'silenzio  e ra- 
gionare su  questa  astrusissima  malat- 
tia, sebbene  l’officio  principale  assun- 
tomi con  voi  non  fosse  che  quello 
di  storico.  Volli  adunque  di  nuovo 
trasferirmi  in  Livorno  per  compiere 
le  mie  osservazioni  nel  folto  ilel- 
l’ epidemia  ; e mi  avvidi  veramente 
che  questo  morbo  vuol  essere  veduto 
in  un  grande  teatro  per  acquistarne 
una  giusta  idea , e che  pochi  casi 
veduti  mia  e là  alla  spicciolata  non 
sono  sufficienti  a conoscerne  l’intero 
corso , le  fasi  che  in  esso  presenta 
nel  maggior  numero  de’  casi,  e l’an- 
ilainenlo  patologico  proteiforme  che 
lo  caratterizza.  Vel  mio  breve  viag- 
gio aveva  alle  numi  ulenni  fogli 
francesi,  e mi  cadde  l’occhio  sopra 
un  articolettaccio  riguardante  il  cno- 


lera  di  Genova,  nel  quale  si  doleva 
lo  scrittore  che  i medici  in  Italia 
non  mostrassero  nell’  attuale  cala- 
mita eguale  coraggio  e filantropia 
ile’  medici  della  Francia.  Ma  e chi 
non  sa  che  a Tolone  non  solamente 
i medici,  ma  lo  stesso  maire  fiiggis- 
sene  vilmente,  e elle  a Marsiglia  re- 
stò quasi  solo  alla  cura  de’ cholerosi 
un  medico  italiano,  il  Bnrrelli,  che 
che  ne  mori  vittima  ? chi  non  ha 
letto  nei  fogli  di  Pietroburgo  le  lodi 
date  al  coraggio  e alla  filantropia 
deir  italiano  ,4lbini  medico  de’  eho- 
lerosi  a Mosca  ? Manno  forse  stentato 
negli  anni  scorsi  i governi  italiani 
a trovare  medici  elle  andassero  a 
studiare  e trattare  il  cholera  a Vien- 
< un,  in  Ungheria,  a Parigi;  o non 
piuttosto  hanno  dovuto  respingere 
molle  istanze  per  stare  al  numero 
prefisso  ? Eppoi  sì  vorrà  parlare  di 
mancanza  di  coraggio  nei  pericoli , 
per  amore  della  scienza  e della  urna- 
nilà  , a noi  che , cancellando  anche 
la  memoria  del  passato , abbiamo 
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avuto  ai  nostri  tempi  un  Kusebio 
Valli , un  Zambeccùri,  un  Brocchi , 
un  Belzoni,  luartiri  delle  aniite  in- 
traprese ? È qui  nella  Toscana,» 
Ijivorno,  dopo  U morte  dei  quattro 
medici,  si  tardò  forse  a trovare  dii 
li  rimpiazzasse , o non  si  dovette 
invece  tra  i molli  aspiranti  venire 
a una  scelta  ? Ma  non  lini  qui  la 
mia  indi^tnazioue.  Dovetti  anclie  ab- 
battermi iu  altro  foglio  ove  si  par- 
lava del  cholera  in  Livonio.  Qui 
tntlo  era  disperazione;  niuna  assi- 
stenza: cadaveri  iirsepolti  : non  ca- 
rità medica,  nè  pubblica.  E si  loda- 
va la  filantropia  di  un  tal  medico 
greco  che  si  era  recato  da  Firenze 
a porgere  una  nuuio  pietosa  ai  de- 
relitti Livornesi.  Ma  poveri  Livor- 
nesi se  avessero  dovuto  aspettarsi 
dal  greco  medico  un  ajuto  alla  loro 
calamità  ! Egli  non  vi  si  fermò  che 
tre  giorni,  e non  curò  nessun  cho- 
leroso , e forse  non  si  occupò  che 
della  iilantropica  esperienza  (li  cou- 
vertire  il  cholera  m oro , che  gli 
venne  fallila.  Egli,  se  ha  caro  il  siui 
onore,  dovrebbe  vergognarsi  che  il 
suo  nome  si  trovi  mescolato  in  mezzo 
a tante  menzogne,  che  a inventarle 
in  derisione  di  pn|M)fi  gin  abbastan- 
za infelici  sotto  mi  morbo  desolato- 
re,  non  vi  volle  ebe  una  pcrlìdia,  a 
crederle  non  vi  vorrà  altro  che  la 
baiordiiggiiie  degli  stolti.  Il  beneme- 
rito prof.  Betti  itvetu  già  eretta  una 
Comniissione  verificnlrice,  e un’ al- 
tra per  le  disinfezioni:  aveva  aperti 
due  grandi  e ben  oi’dinali  ospedali, 
J’  uno  pei  cholerosi  nell'accesso  mi- 
cidiale, l'altro  pe'  convalosceiili;  ogni 
quartiere  aveva  medici , cliirurgi  , 
inrermieri  e speziali  destinati  ad 
ogni  occorrenza,  e niilbi  nitro  man- 
cava di  sanitarie  disposizioni  quiuidu 
il  medico  greco  comparve  a Livorno; 
c la  sua  sollecita  partenza  fu  una 
prova  pili  sicura  eh’  egli  vi  trovò 
tutti  i posti  occupati.  Addurraunu 
i nostri  oppositori  la  lista  de’  me- 
dici emigrati  da  tleuova.  Io  conven- 
go ; r emigrazione  de’  medici  in  tem- 
po di  coiAagiOt  è come  la  disèrzione 
militare  in  tempo  di  battaglia:  e una 
colpa  come  quella,  è punibile  al  puri 
di  questa.  La  lista  era  iiuincrosa  , 
ma  non  pertanto  inancuroim  medici 
a lìcuovu  nel  tempo  della  epidemia; 


e quanto  al  disonore  che  dalla  pub- 
blicazione di  quell’elenco  può  esser 
derivalo  alla  mediciiui  ligure  io  fa- 
rei fare  due  riflessioni.  i>a  prima  di 
esaminare  se  per  avventura  taluni 
degli  emigrati  non  fossero  stali  piu 
presto  che  veri  ' medici , di  qiielit 
esercitatori  di  mestiere  che  se  non 
riescono  datuiosi  in  simili  iiKoulrt 
sono  simipre  inutili.  La  seconda  ri- 
flessione ch’io  farei  riguarda  il  di- 
ritto di  punizione  colla  quale  sono 
stali  percossi  : punizione  doppia  , 
perchè  infamia  {Mibblica  colla  piib- 
ulicuzioiie  (lei  loro  nomi,  e destitu- 
zione della  hicoltà  di  esercitare  la 
loro  arte.  Siccome  però  i nomi  dei 
puniti  si  sono  nubbiicati,  cosi  dal- 
rultro  lato  si  dovrebbe  pensare  ad 
aprire  un  Panteon,  dove  fossero 
onorati  i martiri  della  scienza.  E per 
verità  in  quale  ciixmslanza  niminen- 
tnln  dalla  storia  i medici  sonosi 
mostrali  maggiormente  filantropi  , 
(inalilo  iu  qitesta  in  cui,  obblimido 
r interesse  e (a  stessa  vita,  sono  corsi 
in  mezzo  ai  (lericoli  di  ima  sicura 
infezione  per  campare  i loro  simili 
dalla  morte,  e svelare  in  (lari  Uanpo 
la  natura  dd  morbo  onde  (Milerlo 
iitlnecare  con  unni  più  adatte?  Ed 
a questa  nobile  risoluzione  delibonsi 
non  solamente  i poctii  salvali  dal  fti- 
gello,  ma  miche  le  cognizioni  che 
possono  ìli  M-giiito  far  aperti  i mezzi 
da  vincere  un’  idra  che  sembra  vo- 
niitatu  dall’  inferno  a castigo  e de- 
solazione delhi  specie  umana....  Ma 
lasciumu  le  digressioni  e toniiaino 
al  proposito  uosiro. 

llieiitrato  adunque  in  nveazo  ai 
cholerosi  di  Livorno  io  mi  pro|>one- 
va  tre  punti  principali  di  osservaziiv 
ne  onde  relliìicare  con  maggior  co- 
pia di  tiUi,  e nel  grande  dell'  epide^ 
mia,  quei  pensieri  che  i (tochi  casi  di 
Firenze  mi  avevano  desiato.  1.  Con- 
fermare la  natura  contagiosa  della 
malattia.  2.  Veder  meglio  al  di  là 
del  periodo  ulgido-ciaiuuìco,  cioè  se 
si  trattava  di  cholera  che  continuas- 
se oppure  di  inulattie  di  altra  natu~ 
ra  che  gli  fossero  successive.  S.  Spia- 
re e raccogliere  tulle  le  varietà  che 
presenta  la  cute  secondo  i suri  pe- 
riodi della  malattio,  e le  varie  com- 
plicazioni di  essa. 

Giù  vi  dissi  siccome  e quaiidu  era 
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entrato  il  cholern  nella  città,  e vi 
iioniiimi  quella  Cineili  fruttujunla, 
che  ne  presentò  il  primo  caso.  Ora 
vi  posso  aggiungere,  che  costei  crasi 
recata  sopra  il  bastiiiienlo  marsiglie- 
se infetto  a vendere  ertaiggi,  e pren- 
derne in  cambio,  siccome  era  solita 
dei  cenci  che  portò  nella  città  e ven- 
dette ai  soliti  incettatori  di  simile 
mercanzia,  di  cui  a Livorno  vi  sono 
interi  magazzini  e vi  è commercio 
coll’estero.  Ma  poniamo  da  parte  i 
minuti  fatti  particolari,  di  cui  si  po- 
trebbero raccontare  migliaja  d’e- 
sempj,  e teniam  conto  piuttosto  di 
pochi,  ma  grandi  prove,  lln  basti- 
mento americano  giunto  a Livorno 
con  polente  nella , sentendo  la  cit- 
tà presa  dal  cholera  dimandò  di 
avere  due  guardie  onde  scontare  la 
contumacia  al  largo.  Dopo  due  gior- 
ni della  partenza  dalla  rada,  una  del- 
le gutrdie  peri  di  cholern.  Poco  ap- 
presso perirono  altri  quattro  della 
eiiirnia  de’ marinari.  Fatalmente  la 
guardia  morta  era  una  di  quelle  che 
avevano  purilicnta  la  casa  e le  mas- 
serizie della  Lineili.  I bastimenti  che 
scontano  la  rigorosa  contumacia,  e 
non  hanno  coiiiuiiiciizione  con  Li- 
vorno, stanno  incrociati  alternativa- 
mente  con  quelli  che  tengono  hi  li- 
bera pratica,  e che’ perciò  sono  in  co- 
inunicazioiie  colla  città.  In  quelli 
della  libera  pratica  è penetrato  il 
cholera,  e quelli  della  contumacia  ri- 
gorosa ne  sono  rimasti  iininiini.  ìVeI 
bagno  de'  forzuti  entrò  la  malattia 
con  improvvisa  violenza.  IVe  periva- 
no (iodici  e più  per  giorno.  Il  Betti 
pensò  di  trasportare  tutti  i forzati 
111  altro  luogo  iiiiehè  si  disinfettasse 
la  casa,  e tutto  ciò  che  apparteneva 
alle  persone.  Dopo  ciò  si  ricondus- 
sero i forzati  alla  loro  prima  abita- 
zione proibendo  rigorosamente  le  co- 
municazioni, e niiiii  caso  più  com- 
parve di  cholera  infra  loro.  Le  la- 
vandaie che  prendevano  e lavavano  le 
robe  dei  cholerosi  senza  precauzione 
furono  colpite  dal  cholera  in  un  mo- 
do miserando.  Tredici  in  un  giorno 
ne  furon  colte,  e dieci  ne  morirono. 
Ordinò  il  Betti  che  fossero  disinfet- 
tate coleste  robe  ed  immerse  in  una 
soluzione  di  cloro  prima  di  conse- 
gnarle; dopo  la  qual  pratica  nessu- 
na lavaiidaja  più  incontrò  la  malat- 


tia. Imboccano  nella  piozza  di  Lf- 
vorno  dalla  parte  di  porta  Colon- 
nella tre  lunghe  popolatissime  con- 
trade, l’ima  a destra  di  ehi  è rivol- 
to alla  detta  Porta,  che  è Fia  S.  Gio- 
vanni, un’altra  contigua  a questa, 
di  cui  non  ricordo  il  nome,  e a si- 
nistra la  grande  strada  detta  Fia 
Grande.  Ora  la  contrada  S.  Giovan- 
ni, che  fu  ancora  la  più  bersagliata 
dalla  febbre  gialla,  la  è stata  egual- 
mente dal  cholera,  per  esservi  il  po- 
polo minuto  più  serrato,  i contatti 
più  facili  c frequenti  : e nel  folto 
dell’ epidemia  vi  sono  stali  in  un 
giorno  in  questa  sola  contrada  75 
morti.  La  via  di  mezzo  dove  le  abi- 
tazioni sono  più  comode,  e gli  abi- 
tanti non  vi  sono  tanto  a ridosso 
n’ebbe  in  proporzione  assai  minor 
numero.  La  Via  Grande,  dove  gli  abi- 
tanti sono  più  in  largo,  n’  ebbe  po- 
chissimi. Ooliti  ultimi  fatti  mi  pare 
che  provino  a suflìcienza  la  contagio- 
sità del  morbo  non  solo,  ma  sommi- 
nistrino ancora  una  evidente  confer- 
ma della  efiicacia  disinfettante  del 
cloro;  giacché  è tale  la  miseria  no- 
stra in  simili  circostanze,  che  ci  dob- 
biamo porre  a pubblicare  certe  ve- 
rità, che  poco  innanzi  rispettavamo 
come  splendidissimi  lumi  del  pro- 
gresso della  scienza.  A im  cervello 
teutonico  venne  la  bizzarria  di  nega- 
re l’ utilità  del  cloro,  e dello  fallo  i 
Francesi,  e anche  qualche  Italiano, 
accarezzarono  la  mostruosa  opinio- 
ne. Intorno  a questo  merita  di  esser 
letta  In  lettera  del  chiarissimo  prof. 
Taddei  ( pag.  39  ) ni  eh.  prof.  Zan- 
netti  suir  idea  che  deve  il  popolo 
formarsi  del  cholera-morliiis.  .4  Li- 
vorno non  sono  mancati  nemmeno 
casi  di  cholera  comunicato  ni  cani  : 
e all’egregio  dott.  Rossini  si  è anche 
presentalo  il  caso  di  una  gravida 
stata  affetta  da  cholera,  la  quale  do- 
po esserne  guarita  partorì,  c nel 
neonato  dopo  poche  ore  dalla  nasci- 
ta comparvero  tutti  i segni  di  cho- 
lera, che  in  breve  tempo  lo  estinse- 
ro.  Vi  dissi  ancora  nell’altra  mia 
che  ninna  costituzione  morbosa  par- 
ticolare aveva  preceduto  I’  entrata 
del  cholera  in  Livorno.  Ora  vi  ag- 
giungo che  ai  24  di  settembre,  quan- 
do già  il  numero  dei  cholerosi  ave- 
va passato  il  mille,  mi  disse  il  prof. 
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: nrjtji,  romprrxi  anriu’  i mnJrt- 1 cercare  sulla  eliolo|;in  del  morbo  in 
U di  clùikra,  la  rifra  de' maiali  in  Italia,  se  non  che  la  influenza  delle 
i/eiicre  della  città  di  Livorno  si  (rn~  cause  predisponenti  ad  accrescerne 
co  ancora  al  di  sotto  di  quella  dei  lo  sviluppo  e la  difliisione  più  in  un 
inalali  die  si  ebbero  l'anno  scorso  luo^o  die  in  un  altro.  .Ma  se  Ten- 
nei  mesi  d’  aqosto  e settembre.  Tale  trota  dimostrò  il  contacio,  non  si 
e Ionio  si  era  lo  stato  sano  della  dovevano  creare  nuove  cause  per 
citta  air  iii"resso  del  conla-'io.  Do-  ispicffare  la  permanenza,  e la  pro- 
po  lutti  questi  fatti  lasceremo  voien-  pajrazione.  Ln  dimanda  invece  da 
licci  che  gli  epidemisti  della  Tosca-  farsi  ella  è questa:  Perché  Genova 
Ila  (se  pur  ve  ne  sono)  per  trovare  e Livorno  in  confronto  di  yizza. 
la  causa  elfeltrice  del  cholera  del-  Fiiiafranca,  Torino  e Firenze  ebtn-- 
r Arno  ricorrano  olla  cometa  d'Hal-  ro  maijijior  numero  di  attaccali?  lo 
ley,  0 u quella  macchia  nera  che  si  non  toccherò  che  di  Firenze  e |ji- 
é non  a "uari  .scoperta  nel  sole,  il  vorno,  e perciò  mi  è bisogno  ricor- 
di cui  diametro  è di  circa  3000  mi-  dare  alcune  notizie  topografieo-me- 
glia,  e che  appunto  come  il  cholera  diche  di  quest’ ultima  città, 
si  dirìge  dall’est  all'ovest.  liivorno,  l’antico  PortusHercnIis. 

IjÓ  dove  il  cholera  ha  la  sua  pa-  è situato  a 43  d.  33  m.  di  latitudine, 
trio  potranno  i medici  ricercare  fruì-  e il  d.  5f>  m.  di  longitudine  sulla 
tuosamente,  se  la  malattia  fu  sem-  spiaggia  del  Mediterraneo,  circonda- 
pre  contagiosa,  o per  quali  straor-  lo  da  vasto  orizzonte,  meno  alla  porte 
dinarie  cii’costaiize  divenne  tuie.  Ma  di  est , dove  ha  una  corona  di  cal- 
ili Italia,  dove  il  cholera  orientale  j coree  colline  di  7 o 8 miglia  di  di- 
iion  era  mai  stato  osservato  fino  ad  stanza  dallo  città  che  non  si  elevano 
ora,  dove  mancarono  per  tanti  seco-  che  a 380  metr.  sul  mare,  liUiigo 
li  dìsposizìnuì  locali  a generarvelo  un  tratto  del  territorio  non  lungi 
spontanee,  e dove  storica  ò la  sua  ila  Marzano  sono  gli  stagni  delti  Por- 
importazione  dall’estero,  il  disputa-  torci,  che  mandano  esalazioni  alle 
re  se  il  cholera  sia  o no  contagioso  campagne  situate  al  nord  di  lovor- 
varà  sempre  una  oziosaggine  acca-  no:  il  resto  è secco  e arido,  d’ una 
demìca,  piuttosto  che  una  utile  ri-  terra  leggiera  e sabbionosa  non  alla 
cerca  di  verità.  Gli  è noto  come  en-  a ritenere  le  acque,  orni’ è che  i IjÌ- 
Irò  il  cholera  in  i>izza.  Si  su  la  prò-  vornesi  sono  costretti  a conservarle 
venieiiza  e il  nome  del  vascello  che  in  vaste  cisterne.  La  costa  nord  non 
ve  lo  recò.  Si  sa  come  da  iXizza  aii  è ancora  adatto  innocua  alla  citta 
dò  a Villafrancu,  a Cuneo,  u Genova,  stessa.  Una  vpitn  pestifera  per  I’  an- 
si sa  che  Mizza  è clima  saluberri-  lico  porlo  Pisano  e (ter  il  ritirnmen- 
ino,  e che  nulla  \i  era  nè  di  ernie-  lo  del  mare,  ora  è in  gran  parte  a 
iiiico  straordinario  nè  di  epidemico  secco  per  lo  immenso  canale  delle 
prima  di  quella  eventuale  importa-  chiatte,  e perchè  l’agricoltura  seni- 
zinne  che  segui  la  prima  orma  del  ore  più  ne  purifica  il  suolo;  ma  non 
cholera  sulla  nostra  costa  marittima.  lascia  di  mandare  dei  miasmi  alia 
Se  preesisteva  una  costituzione  elio-  citln,  specialmente  sotto  il  dominio 
ierosa  in  Italia,  che  gli  epidemisti  del  nord-ovest,  che  in  estate  a lj- 
per  ridurre  al  positivo  cuniirmano  vorno  è frequentissimo,  da  dopo  il 
in  luoghi  bassi,  uliginosi,  caldo-umi-  mezzodì  sino  al  tramonto  del  sole, 
di  e palustri,  perchè  il  cholera  non  Colali  miasmi  però  non  acquistano 
producesi  in  altri  luoghi  della  me-  sempre  un  gran  potere,  perchè  In 
desima  costa  dove  per  le  medesime  temperatura  dei  mesi  estivi  in  lii- 
ragioni  topografiche  ogni  anno  d’e-  vorno  i|uiisi  mai  arriva  25  o a iì8 
stale  sono  endemiche  le  ìiitcrinitten-  tenendo  un  termine  medio  di  21  du- 
ti  perniciose?  Il  morbo  invece  eii-  rante  tutta  la  state.  Nondimeno  le 
trò  e dispiegò  l’ala  sua  micidiale  intermittenti  spesseggiano  nella  cam- 
dove  fu  portato,  e i pestiferi  porli  pugna,  e si  fanno  venere  anche  nella 
di  Uslia,  di  Anzo  e di  Nettuno  un-  citili  nel  sobborgo  di  Porta  Pisana 
coni  non  sanno  che  sia  il  cholera.  con  indole  quasi  endemica.  Tali  ve 
Noi  non  dovremo  adunque  mai  altro  le  ha  incontrate  il  Palloni,  e il  Betti 
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in  un  anno  fbbr  a vedere  sino  a 'tTfqiiel  potere  di  mezzo  tra  il  contacio 
periiiciuse.  Ij’nUenialiva  continua  è e l’epidemia  che  costituisce  il-con- 
nssai  più  sensìbile  agli  abitanli  nella  tagio  epidemico.  Uli  agenti  cosmo- 
state,  tra  il  vento  di  mare  che  leva  tellurici  senza  41  germe  contagioso 
alle  ilo  sino  al  tramonto,  e quello  di  non  generano  ehulera  asiatico;  i' 
terra  dalle  10  della  sera  sino  alle  7 germe  si  ditronde,  ma  scarsf>  e lento 
del  mattino,  fa  perdoininare  le  ma-  senza  colesti  «genli:  coll’  unione 
lutile  H fondu  gastrico-reumatico,  le  d’ainbediie  il  eholeru  si  rende  anche 
quali  a Livorno  sono  quasiché  sein-  fra  noi  epidemico.  |je  nostre  inflnen- 
pre  gravi.  Il  chìor.  Oordiiii  nella  ze  atmosferiche  e topografiche  spar- 
sua  (talistica  lui  fatto  un  cuinpiito  pagliano  adunque  la  linea  dì  prupa- 
della  inortulilà  delle  diarree  e delle  gazione  del  contagio  esotico  fra  noi 
dissenterie  nel  periodo  di  7 anni,  e inlrodollo,  comi:  lo  piena  dilata  il 
l’ha  vedute  montare  al  2:2  per  cen-  corso  regolare  ili  iintiume  che  esce 
to.  Il  dominio  poi  di  scirocco  non  dal  suo  letto  e si  difl'oiide  per  le  cam- 
luscia  in  certi  unni  di  mantener  per-  pugne. 

munente  la  condizione  di  caldo-nini-  .\vanli  che  nuovi  ed  evidentissimi 
do  al  clima  di  Livorno,  per  cui  so-  fatti  mi  si  presentassero,  era  anch’io 
no  allora  favorite  le  iiuilatlie  della  iiella  connine  opinione , che  il  cho- 
pelle,  e propagati  eriprodottii  con-  lera  terminasse  nella  sua  identità, 
lagi.  Il  vajolo,  r oftalmia  contagio-  subitoli  poco  dopo  il  periodo  algido 
su,  la  petecchiale,  la  febbre  gialla  vi  ciatiulico.  I medici  sorpresi  dalla  fe- 
lianno  trovato  delle  cause  fautrici  al  roda  dell’ accesso  , non  trattandosi 
loro  sviluppo  il  preferenza  delle  al-  di  malottin  parossistica,  i maiali  di- 
ire città  della  Toscana.  Al  che  se  si  sciolti  appena  da  quel  laccio  iiiurtale 
aggiunga  ralTollata  popolazione  di  elle  li  solfoea  credono  lutto  finito 
eirea  ^,000  abitanti  in  una  citta  quando  la  eiaiinsi  scompare,  la  re- 
idie  non  essendo  più  capace  di  con-  spirazione  si  riaiire,  i polsi  e il  cii- 
li-nerla  è costretta  di  dilatare  le  sue  lare  ritornano.  Tutto  ciò  che  resta 
iiiiiru;  magazzini  di  mercanzie  d'ogni  sulla  cute  di  osservabile,  tutto  dò 
genere  ; porto  sempre  ingombro  di  die  Iralliene  ancora  requilibrio  delle 
lascelli;  abitanti  agitati  sempre  per  funzioni,  tutto  è posto  in  non  cale, 
la  professione  mercantile  da  una  perchè  tulio  è nullo  in  cunfronto 
perplessità  morale  eonliiuwi;  attrito  del  perieuin  superato.  Si  grida  alla 
giornaliero  di  persone  e ,di  robe;  convalescensa.  Se  poi  succede  feb- 
basso  popolo  dato  al  facdiiiiaggio  e bre  gagliarda,  attacco  cuiigestivo  ni 
assuefatto  non  a mangiare  per  vivere,  capo,  al  petto,  al  basso  ventre,  se 
lini  a vivere  per  iiiuiigiure,  si  avran-  sulla  cute  sì  veggono  eruzioni , ab- 
ito chiare  ed  aperte  le  ragioni  per  Imndoiialn  già  l‘ idea  del  cholera,  si 
le  quali  il  cholera  entrato  prima  a grida  le  sono  malatlie  secondarie. 
liivoriio  e poscia  in  Firenze,  abbia  Qui  si  è in  un  grande  errore:  ei- 
colà  trovato  si  molte  cause  alla  sua  rore  che  ha  tardalo  lino  al  presente 
riproduzione  contagiosa,  sì  frequen-  la  compiuta  cognizione  del  corso  iti- 
ti veicoli  alla  sua  propagazione  da  tero  della  malultiu,  e la  vera  inter- 
diventare  epidemico,  nel  ineiitrechè  prelazione  e il  giusto  cnllocaineiito 
il  Firenze  si  è limitalo  in  modo  spo-  de’  fenomeni  die  l’  accompngiiaiio 
radico  e ristretto  a poco  più  di  mi  sino  alla  line. 

ceiiiiinijo  di  persone.  Io  forse  iii’in-  Come  dissi  era  aneti’  io  in  questo 
gallilo,  ma  credo  che  noi  Italiani  non  errore:  tuttavia  nella  passata  lettera 
possiamo  in  altro  modo  valutare  avrete  veduto  che  io  rimaneva  aii- 
fruUuusuiiiciite  ie  influenze  cosmo-  cora  perplesso:  giacché  sebhcDe  di- 
telluriche  de’ nostri  luoghi  dove  è chiurassi,  che  quando  la  febbre  ma- 
coniparso  o comparirà  il  cholera,  se  nift'sia  incomincia  , il  cholera  non 
non  come  promotrici  della  riprodu-  esiste  più , aveva  però  dimandato 
zione  del  contagio,  delia  intensità  innanzi:  coslilHirebhe  min  il  cho- 
ilelhi  malattia,  e della  suscettività  or-  lera  il  primo  stadio  di  una  piressia. 
gallica  a contrarla.  Cotesta  infliien-  la  quale  il  più  delle  l’olfe  non  ha 
za  sarà  per  noi  la  Infezione,  ossia  tempo  di  comparire,  si  soffoca  e sva- 
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itisrc  i«  mezzo  ni  sintomi  morlnli  e 
rolin morte?  Per  tener  dietro  udiin- 
({iie  a tutto  l’iinduinento  di  cholera 

10  mi  posi  u studiar  niegliu  cntesta 
l'i'ediila  convalixcetiza,  e coleste  mii- 
liiUie  cjisi  dette  secondarie.  Tanto 
nelTospedale  de’  convalescenti  (S.  Ja- 
eopn),  quanto  in  quello  destinalo  ni 
cliolerosi  nell’  accesso  alftido-ciano- 
lico,  pi’ individui  quasi  tutti  che  si 
dicevano  convalescenti , perchè  non 
ha  puari  usciti  dal  parossismo  le- 
tale, non  manifestavano  alcuna  delle 
rosi  dette  malattie  secondarie,  erano 
tulli  ancora  decisivamente  ammalati. 

11  supposto  passappio  adunque  dal 
periodo  cianotico  alla  perfellu  con- 
valescenza, che  equivarrebbe  al  tron- 
carsi della  malattia  ne’  primi  tre  o 
ijualtro  giorni,  io  noi  trovai  in  al- 
cuno. In  vece  I’  epidemia  conside- 
rala in  grande  presenta  questo  fatto, 
che  tra  i superstiti  all’  accesso  al- 
pido-ciunotìco  il  minor  numero  è di 
quelli  che  entrano  in  convalescenza 
senza  malattia  secondaria:  e tra  que- 
sti così  detti  convalescenti,  il  mag- 
gior numero  è di  quelli  che  non 
la  ottengono  perfetta , che  dopo  il 
duodecimo  o decimoquarto  giorno. 
IVclla  massa  generale  adunque  dei 
cholerosi  sopravvissuti  all’  attacco 
cianotico,  sia  che  entrino  in  morbi 
successivi,  sia  che  entrino  in  una 
apparente  convalescenza,  la  malattia 
SI  protrae  sino  al  duodecimo  o de- 
cimoquarto  giorno.  Di  tremila  cho- 
lero.si  pertanto,  dato  che  un  terzo 
muoja  nel  primo  periodo,  duemila 
percorrono  uno  stadio  morboso  di 
42,  44,  ed  anche  24  giorni.  8e  que- 
sta durata  di  malattia  si  efl'ettua  nel 
maggior  numero  de’  malati , ella  è 
dunque  una  durata  caratteristico  ed 
essenziale  alla  malattia  medesima. 
j\el  folto  deir  epidemia  si  osserva 
fotalmente  che  muore  la  metà  dei 
cholerosi;  ma  di  questa  metà  una 
parte  muore  nei  periodo  algido-cia- 
iiotico , r altra  lungo  il  corso  delle 
malattie  successive.  Kesta  dunque 
seinpre  vero  che  i due  terzi  de’  ma- 
lati, cioè  i superstiti  all’accesso  le- 
tale, percorrono  tutti  lo  stadio  co- 
mune alle  altre  acute  malattie.  1 cosi 
detti  convalescenti  senza  notabile 
malattia  successiva  sono  febbrici- 
tanti sino  al  decimoquarto  giorno: 


oppure  presentano  tutti  i caratteri 
iitologici  degli  esantemi  retrupulsi. 
medici  di  Berlino  restarono  sor- 
presi nell’ osservare  che  lo  forza  dei 
contagio  duraste  attcora  qualche  tem- 
po aldi  là  del  periodo  cianotico,  col 
quale  essi  pure  credevano  termi- 
narsi lu  malattia.  Cotesta  loro  os- 
servazione, confermata  anche  da  me, 
è una  prora  che  il  cholera  continua 
nella  sua  identità  morbosa  anche  net 
periodo  successivo  all’  algido,  spesso 
chiamato  di  convalescenza.  Un’  altra 
prova  della  durata  della  malattia  si- 
no al  decimoquarto  la  offre  la  de- 
squanimazione,  o lo  spellamento  fur- 
furoceo  che  ne’  pretesi  convalescenti 
non  ha  luogo  che  verso  l' indicalo 
termine,  e che  io,  dopo  Kostler,  ho 
osservato  costantemente  in  molti. 
.Nello  spedale  de’  cholerosi  a Li- 
vorno (conservatorio  di  S.  Pietro  e 
Paolo)'direttn  dall’  illustre  prof.  .Ma- 
gnani, vidi  fra  gli  altri  cosi , una 
donna  lu  quale  si  stava  languida- 
mente seduta  presso  al  suo  letto, 
guardandosi  ogni  tanto  e stropic- 
ciandosi le  mani.  Essa  aveva  sof- 
ferto un  fortissimo  accesso  cianotico. 
Non  aveva  patito  evidente  malattìa 
secondaria,  nè  evidenti  eruzioni  alla 
cute.  Nondimeno  non  era  che  un 
giorno  che  si  poteva  levare  di  letto, 
e contava  il  decimoquinto .della  sua 
entrala  ^ell'  ospedale , e ancora  <i 
stento  reggeviisi  in  piedi.  La  trovai 
colla  faccia,  il  collo  e le  orecchie 
in  notabilissima  desquammazione,  e 
ìnlei'rugalula  da  quanto  era  che  la 
sua  faccia  si  era  cominciata  a spel- 
lare in  quel  modo,  ella  mi  disse  da 
soli  due  giorni.  Ho  scelto  questo 
fra  gli  altri  casi,  perchè  non  vi  sia 
dubbio  che  lo  spellamento  furfuru- 
ceo  sia  l’ effetto  delle  frizioni  fatte 
durante  il  periodo  algido  (come  ta- 
luno all’  ingrosso  opponeva),  giac- 
ché questa  pratica  non  si  estende 
mai  nè  sul  collo,  nè  sulla  faccia.  In- 
terrogando in  seguito  il  professore 
Betti,  il  suilodato  prof.  iMagnani,  e 
gli  illustri  medici  .Martini,  llussìni. 
Vecchi,  e interpellati  i dotti  medici 
veneziani  il  dottor  Cortese,  e il 
dottor  Fnrrio,  che  erano  a Livorno 
mandati  dui  governo  veneto  allo  stu- 
dio del  cholera,  su  cotesto  passag- 
gio alla  perfetta  convalescenza  poco 


c 

ì 

l 

«I 

r 

i 

> 

f 

c 

l 

l 

p 

«I 

t 

r 

|. 

V 

C 

s 

ì 

( 

u 

c 

( 

r 

l 

I 

I 

I 

ì 

I 

I 


Digitized  by  Google 


92‘J 


dnpo  il  parossismo  algido,  tuUi  con- 
vennero «li  non  «tverlo  mai  ossiTva- 
to.  Il  pnifessor  Martini  che  aveva 
sofTerlo  il  eiinlera(e  non  gravissimo) 
non  entrò  in  perfetta  convalescenza 
che  dopo  il  decimo  giorno,  e ancora 
soffriva  una  sensibilità  tale  sulla 
cute  da  non  poterci  pulire  veruna 
cosa  sopra,  e paragonava  cotesto 
senso  doloroso  a i|uello  delle  scot- 
tature. Il  dottor  Vecchi  nel  raccon- 
tare i casi  che  gli  si  erano  offerti  di 
eruzioni  esantematiche  ne'  cholerosi, 
asseriva,  che  dalia  scomparsa  della 
cianosi  a quella  della  eruzione  la 
cute  non  riprendeva  mai  il  suo  co- 
lor naturale,  e che  stentava  sempre 
varii  giorni  a riprenderla  anche  in 
quelli  che  non  soffrivano  malattie 
secondarie.  Si  citava  un  solo  caso 
in  Livorno  di  un  miiìlare  die  uscì 
<lall’ ospedale  guarito  dopo  poche  ore 
dal  parossismo  algido-cianotico.  Ma 
che  vorrà  un  caso  fra  mille  otto- 
cento? Ui  tali  rarissimi  esenmi  se 
ne  rimembrano  ancora  da  P.  Frank 
e da  Currie  nelle  epidemie  delta  pe- 
tecchiale e della  scarlattina,  cioè  che 
un  forte  vomitivo,  un  bugno  freddo 
troncarono  talvolta  la  malattia  sul 
principio  del  suo  corso  ; ma  ciò  non 
toglie  che  il  periodo  naturale  di  co- 
testi morbi  acuti  non  sia  general- 
mente di  due  settenari. 

(Jimndo  non  si  tratti  di  cronici- 
smi che  possono  essere  snpei'stìti  al 
cholera  al  di  là  del  decimoqiiarto  n 
del  venlesinin  giorno,  le  stesse  ra- 
gioni testé  discorse  valgono  a pro- 
vare, che  il  cholera  è sempre  dio- 
leru  nella  sua  identica  natura  , an- 
che in  quelle  malattie  che  succedono 
al  periodo  della  ciano|j , e che  co- 
munemente si  tengono  per  secon- 
darie. Sieno  queste  tìliche  o conge- 
slive,  non  sono  che  forme  diverse 
che  assume  uno  ste^iso  morbo  du- 
rante il  naturale  suo  corso.  ISieno 
esse  con  eruzioni  alla  cute  erisipelu- 
cee,  miliariformi,  .scurluttinose,  ru- 
beolacee,  «pieste  mui  sono  die  me- 
tomorfusi  che  subisce  resantema  cia- 
notico, secondo  i parigradi  di  rios- 
sigenazione del  sangue  dopo  la  ri- 
stabilita emalosi  o siano  esse  itte- 
rizie, ecchimosi  scorbutiche , petec- 


chie ecchimotiche , eruzioni  furiin- 
colari,  queste  non  sono  che  varietà 
per  le  complicazioni  morbose  di- 
verse che  si  dispiegano  lungo  la  ma- 
lattia dopo  lo  spasmo  algido.  Basti 
intanto  corroborare  queste  asser- 
zioni col  fatto  massimo,  che  il  cho- 
lera che  si  coiminica  durante  queste 
malattie  successive,  non  comunica  nè 
il  tifo,  nè  r uviicarin,  nè  la  scarlat- 
tina, ina  il  vero  cholera  colla  sua 
forma  algido-cianntìca.  Non  è poco, 
mi  sembra  , I’  aver  fissato  il  corso 
naturale  olla  malattìa:  gli  è come 
l’ aver  raildrizzuto  lo  stelo  a una 
pianto,  della  quale  potremo  meglio 
distinguere  le  frondi  e ì rumi  senza 
confonderle  col  tronco  principale. 
Velie  mie  Annotazioni  patologiche 
sul  c/wlera-morbiis,  che  sono  ormai 
pronte  per  la  stain|ia , cotesti  feno  - 
meni  che  si  affacciano  durante  il 
corso  della  malattia,  non  che  quelli 
che  costituiscono  il  parossismo  cia- 
notico saranno  esposti  con  miglior 
ordine  e più  a dilungo  spiegati.  Ilo 
pensato  che  turni  meglio  il  distac- 
care (jueste  lettere  da  ciò  che  ri- 
guardi la  teorica  del  morbo , riser- 
bandole solo  ad  un  repertorio  di 
fatti  esposti  siccome  la  memoria  me 
li  ha  presentali,  ed  anche  con  quella 
negligenza  che  potrà  forse  ottenere 
scusa,  Irattiindnsi  di  lettere  familiari. 
Per  tal  modo  nella  mia  terza  ed  ul- 
tima lettera  vi  esporrò  tutte  quelle 
osservazioni  che  ho  fatte,  a Firenze 
e II  Livorno,  sulle  varietà  che  pre»- 
senta  hi  cute  secondo  i vurii  pe- 
riodi della  malattia  e le  varie  com- 
licazioiiidi  essa.  E seguitando  l'of- 
do  di  storico  vi  dirò  in  essa  dì 
altre  particolarità  che  ha  presentato 
repiilemia,  c de’varii  metodi  cura- 
tivi intrapresi  in  ambedue  le  città; 
nè  inancnerò  di  accennarvi  quelle 
mie  idee  sullo  natura  del  morbo  e 
sul  metu<lo  terapeutico  a loro  cor- 
rispondente , che  poi  vedrete  amili- 
ticiimente' esposte  nelle  mentovale 
annotazioni.  E questo  farò  coirunico 
scopo  di  as'eriie  «tn  voi,  mio  dottis- 
simo amico,  un  autorevole  giudizio, 
primo  che  esse  facciano  parte  del  li- 
bro die  ho  ìli  animo  di  pubblicare. 
Addio. 
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Livorno,  28  sellcmbre  1833. 


In  una  publilica  lezione  sul  cho* 
Ifra-niorbus.  liredicato  con  una  gra- 
vila orientale,  si  senti  dire,  che  da 
((ualelie  anno  a questa  parte  la  ua- 
hira  umana  si  era  cambiata.  Al- 
meno ci  avesse  detto  il  finissiinn  pro- 
t'essnre,  se  la  si  era  cambiata  in  me- 
glio o in  peggio.  Se  in  meglio,  avrem- 
mo potuto  allora,  per  es.ser  divenuti 
di  natura  angelica  , riderci  di  lui  e 
■Iella  maluttia  che  ci  minacciava:  se 
in  |>eggio,  rl•.sli^va  a sapersi  n ijii.il 
classe  di  bestie  noi,  poveri  Uipini, 
dovesainu  appartenere  j)er  trovarci 
(ii'cdisposti  al  cholera.  ila  su  ciò  si 
tacque;  percliè  i profondi  cambia- 
menti dell' assimilazione,  con  che 
egli  si  ajula  d'ingarbugliare  il  sen- 
lìi'i'o  del  dinumisnio  , sono  un  tal 
priinajo  anche  per  lui . che  non  vi 
trova  mai  altro  clic  la  lappola  c ra- 
gliateli. A dissipare  i quali  anco  ri- 
guardo al  cholera,  ogni  speranza  egli 
iondava  nei  progressi  della  chimica 
organica.  Lodevoli  sono  lerninente 
i leiilalivi  operali  fin  qui  dalla  chi- 
mica ner  iscuoprire  qualche  elemento 
semplice,  primitivo,  generatore  di 
quei  gravi  disordini  che  costitui- 
scono il  morbo  cholera  : e se  si  po- 
tesse fabbricare  un  virus  choleroso 
arlìlìeiale,  scandagliarne  gli  effetti 
sopra  animali  vivi  , c sottoporli  a 
rrajtenti  tali  che  lo  neutralizzassero 
all’istante,  la  causa  sarebbe  quasi 
vinta.  Dico  quasi,  perchè  tra  veleno 
e contagio  la  distanza  è per  me  im- 
mensa; e se  la  chimica  giungesse  a 
fabbricare  un  contagio,  imen  o nulla 
le  mancherebbe  per  fabbricare  an- 
che una  vita.  Hanno  adunque  i chi- 
mici tentato  tutti  gii  umori  nel  cho- 
lera , e vi  è stalo  chi  ha  creiliito 
che  il  sangue  potesse  abbondare  d’u- 
rea, ossia  di  cianato  d' umnmniacn, 
e i fenomeni  dell’  avvelenamento 
coll'acido  idrocianico  in  parte  si- 
mili a quelli  del  cholera  fulminante. 


prestavano  un  appoggio  a cotesla 
congettura.  Ma  le  sperienze  hanno 
mosirato  che  l’ orina  dei  cholerosi 
reagisce  come  quella  dei  sani , cio>* 
come  aindo;  e nella  maggior  parte 
dei  casi  non  differiscono  nemmeno 
i pesi  specifici.  Kifleltesi  ancora,  che 
prima  che  le  urine  si  sopprimano  e 
che  i cambiamenti  avvengano  nel 
sangue  per  cotesto  cianato  d’ am- 
moniaca  , la  malattia  è già  comin- 
ciala, e cotesti  lènomenì  non  sareb- 
bero che  troppo  lungi  dal  primo  fe- 
nomeno generatori;.  Dopo  le  ricer- 
che fatte  sul  sangue  de’  cholerosi . 
dopo  quelle  tendenti  a scuoprire  se 
il  grumo  del  sangue  contiane  acido 
carbonico,  o altro  acido  libero,  dopo 
aver  distillato  il  crassamento  col- 
l’acido solforico,  dopo  aver  trattato 
il  coagulo  sanguigno  coll’alkool  rct- 
lilicalo,  cosa  hanno  conchiuso  i chi- 
mici? {lite  le  analisi  contemporanee 
del  sangue  normale  non  hatino  pre- 
sentala alcuna  sensibile  differenza 
quanto  alla  qualità  de’  loro  elementi  : 
che  non  vi  è che  un  cangiarsi  di 
rapporti  degli  elementi  del  sangue 
fra  *li  loro , e questi  rapporti,  ed  i 
calcoli  della  perdila  de’  fluidi  subita 
dal  sangue  choleroso,  diventalo  in- 
delerminabile.  K come  no,  se  la 
emelo-calarsi  è variabilissima  d’ in- 
tensità e di  durala  negl’individui 
altaccali  dal  cholera?  iNondimen<> 
alcuni  tenaci  nelle  chimiche  ragioni, 
attaccandosi  all’  indole  gelatinosa  , 
picea  , carbonica  del  sangue  , eh’  •• 
quanto  dire  spoglia  di  liquidi  alca- 
lini , non  hanno  avuto  ritegno  di 
proporre  per  cura  diretta  del  cho- 
lera la  trasfusione  nelle  vene  del- 
l’acqua salata.  Anche  al  tempo  della 
febbre  gialla  vi  fu  Stevens,  che  tro- 
vato il  sangue  nero  come  l’inchio- 
stro , per  ilifetto  di  sali  proponeva 
dì  salarlo.  Ma  colesti  chimiasiri,  se 
hanno  mai  veduto  il  cholera  nel  pe- 
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l'iodio  in  cui  più  avrebbe  bisogno  di 
essere  salato,  avranno  unclie  veduto 
elle  i vasi  subvutunei  si  nascondono 
affatto,  e che  quand’  andie  si  potes- 
sero praticare  coleste  trasfusioni , 
come  si  volle  tentare  col  sangue 
stesso,  non  costano  meno  del  dio- 
leru  al  miserabile  infermo.  Lo  stesso 
M’itlstodi,  dopo  le  sue  ricerclie  chi- 
mirlie  sul  diolera  per  servire  alla 
storia  fisiologica  di  luicsla  malattia 
(Oinodei,  voi.  59,  183Ì,  pag.  5fi)  do- 
vette dire  « persuadiamoci  che  gli 
« esjierimentì  di  cbimicu  animale 
M sono  tuttora  d’assai  difettosi, -giac- 
» dié  i pi'incipali  dementi  del  corpo 
« animale  di  rado  si  possono  scoin- 
• pagliare,  e durante  lo  stesso  spe- 
« rimeiUo  vengon  fuori  di  spesso 
a prudalti  allatto  nuovi,  ed  assolii- 
« taiiieute  estranei  all’  animale  or- 
« gallismo  B.  La  benemerita  diiinicn 
alla  comparsa  d*  ogni  morbo  nuovo 
e grande,  corre  frettolosa 

Co'  mantici,  col  fuoco  e con  gli  specchi 

)ier  tentare  di  scuopririie  qualdie 
rijiosla  cagione,  e v’  hanno  medici 
die  la  guardano  con  ansietà,  e ser- 
lono  palma  a palma  ad  ogni  minuz- 
zolo che  ella  vada  stuccando  dall’or- 
ganico impasto.  Ma  avviene  il  più 
delle  volle  di’ essa  è costretta  a ri- 
tirarsi vuota  di  risultanienti  e tradire 
le  speranze  de’  medici  suoi  confi- 
denti,  ^'cl  cholera  è uvvemilo  cosi.  1 
cangiaiiiciili  nel  sangue  vengono  in 
conseguenza  di  altri  feiioineni , die 
irrompono  insieme  colla  invasione 
del  morbo,  e ne  costituiscono  la  uon- 
diziuiie  primitiva,  come  quello  dei 
sani  il  sangue  estratto  iiiiiaiizi  al  pe- 
riodo algido-cianotic^ivaiizalo.  Ì)i- 
co  avanzalo,  per  uVer  veduto  in 
due  rasi  ili  cianosi  già  cominciato 
a spicciare  dalla  vena  il  sangue  con 
libero  zampillo,  ed  essere  il  |iiù  bel 
.sangue  die  possa  correre  per  vasi 
umani.  Cuiidolti  da  loro  argomenti 
ballilo  proposto  i diimiaslri  le  inspi- 
razioni d’ossigeno,  di  cloro,  ili  gaz 
ossidulo  d’  azoto.  Siniili  tentativi 
latti  coir  ossigeno  e col  doro  liniino 
per  un  istante  resa  piu  attiva  la 
espansione  cardiaca  compressa,  ma 
poscia  la  oppressione  precordiale  si 
« fatta  maggiore.  Ma  (fual  bisogno 
d' iii^elture  ossigeno?  E non  se  ne 


I injetta  del  naturale  ad  ojitni  inspira- 
zione ? ÌVon  si  tratta  di  difonderc  un 
principio;  si  tratta  di  restituire  al 
sistema  respiratorio  la  facoltà  di  as- 
similarselo. (}uul  bisogno  di  salari- 
il  sa.ngue?  Kiordinale  la  respira- 
zione, e i vincoli  morbosi  che  ten- 
gono il  siero  tenacissimo  al  crassa- 
mcnto  si  discioglieraiino  e ’l  s;uigue 
non  sarà  più  pece,  nè  petrolio  , ina 
sangue,  lo  volli  pertanto  non  porre 
mai  piede,  intendendo  allo  studio  del 
cholera,  in  cole.ste  vie  tortuose  ed 
incerte  del  diimisiiio  organico;  per* 
dié  vidi,  die  chi  ci  si  era  voluto  af- 
fidare non  aveva  saputo  fabbricare 
intorno  al  cholera  die  ipotesi  vane, 
e emiri  imperdonabili.  In  una  ]uito- 
logia  die  non  è fatta  nè  per  il  tempo 
presente,  uè  per  ravvenire,  dopo 
aver  messo  alla  tortura  il  diiiiiisiiio, 
non  ne  sono  venute  fuori  sulla  na- 
tura del  diolera  che  alcune  astratte 
panile,  vuole  affatto  d' ogni  senso 
clinico. Pltìslolìio-abilo  fferverso-tiia- 
tcsi,  rolliquasioHi;  sierosa , visiata 
maniera  di  comiumimcnlo  onjanuo- 
ullenlumenlo  delle  ortjnniche  cotigiuii 
zioni.  Fin  qui  non  vi  sarebbero  die 
iiiulilila:  ma  quanto  il  chimiulro 
maneggia  a suo  modo  le  corrispon- 
denze tra  cause,  sintomi  e rimedj, 
scegliendo  dò  che  quadra  ai  suo 
concetto  a priori,  e rifiutando  il 
resto;  qniiiulo  per  eotal  modo  abu- 
sivo la  signora  plasloltia  si  mette 
la  miisclieni  dclPunalogia , e stringe 
in  un  fascio  insieiiic  col  cholera- 
morbus  la  colica  biliosa,  la  dissen- 
teria, lo  scorbuto,  lo  febbre  gialla, 
il  suiiore  anglico,  le  febbri  periodi- 
che, le  catarrali,  il  croup,  e ciò  che 
più  move  a riso,  la  stessa  febbre 
puerperale,  allora  comincin  il  daiitio 
miiiiifesto.  Noi  perdoneremo  all’ au- 
tore la  smania  di  distinguersi  dagli 
altri  col  ceiicioliiio  della  mistione  ; 
ma  non  per  questo  egli  avrà  il  dritto 
di  l'inieseolarci  insieme  morbi  di 
disparatissima  natura,  e guastare  e 
cniifiindere  colla  sua  falsa  analisi , 
ciò  die  la  vera  analisi  iiosografica  e 
terapeutica  tia  finora  accuratamente 
disliiitn.  Diatesi  sierosa  l cosa  ella  è 
mai  ? abbondanza,  mancanza,  guasto 
di  siero  ? non  si  sa.  K che  s’avrebbe 
I a fare  per  combatterlii  ? dissieraiv , 
[iiisierure,  o riformare  il  siero?  Nou 
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ni  M.  Àlknlamenio  delle  organiche 
iwigiuiisioni  nel  cholerìi  ! ma  qui 
Taulore  6 perdoniibile  perchè  non 
l’ ha  inai  visto.  INnndimeiio  se  ne 
avesse  lette  con  diligenca  le  inono- 
pralie  avrebbe  notato,  che  nel  periodo 
algido  e spasmodico  tutto  è invece 
missimo  reslrimjimrnlo-  delle  orga- 
niche congiunzioni.  Mon  contento 
della  diatesi  sierosa  vorrebbe  infil- 
zare dentro  il  cholera  anche  la  dia- 
tesi putrida.  Se  gl’  infermi,  egli  dice, 
resistessero  a’  primi  assalti,  oiTrireb- 
bero  i fenomeni  della  più  orrenda 
affezione  piitnda.  Tutti  gli  osserva- 
tori del  cholera  invece  hanno  dovuto 
sorprendersi,  che  non  v’  ha  malattia 
che  in  mezzo  e dopo  fenomeni  rosi 
iii^neiiti  e prestamente  mortali, 
offra  caratteri  tanto  lontani  dalla 
putrefazione.  Oli  stessi  cadaveri  più 
lardi  degli  altri  cedono  all’  impero 
della  chimica  morte.  Certo  è però, 
che  se  raiilorc  della  mentovata  pa- 
tologia trovasse  degli  scioccarelli,  cui 
dare  ad  intendere  che  i sudori  nel 
cholera  sono  color  di  piombo,  o tur- 
chini scuri,  o quasi  neri  ed  anche 
porporini , troverebbe  ancora  chi 
convenisse  con  lui  d’  un  ulto  grado 
di  dissoluzione  di  particelle  organi* 
che  nellu  malattia.  Ma  dacché  il  cho- 
leru  è comparso  non  si  sono  inai 
viste  le  lenzuola  degl’  infermi  dipinte 
in  cotesti  colori,  nè  che  gli  os(^dali 
de’  cholerosi  siano  per  ciò  conver- 
titi in  tintorie  (I).  In  fine  cos'è  il 

(1)  Talun'i  sienlerà  a credete,  che  un 
aulore  che' professa  lo  scetticismo,  e prefe- 
risce piullustu  di  starsene  muto  ed  inerte 
al  lello  dell'  infermo,  anziché  agire  dietro 
una  legge  patologica  ch'egli  non  aldtia  pri- 
ma strilulalo  in  cenlinaja  di  elementi,  abbia 
|■otulo  spacci.tre  come  sintomi  del  cholera- 
morbus  cotesta  razza  di  sudori , ma  le  sue 
parole  sono  ijuesle la  {ielle  bagnata  di 
freddo  sudore  attaccaticcio  del  colore  del 
liiombo,  oweramente  lurehino  scuro  o quasi 
nero  ed  anche  porporino,  E conchiude  in- 
fine del  l'.'iiaprafo:  questi  pur  sonai  feno- 
meni primipali,  osservati  dovunque  nella 
choteru,  (Fondam,  di  patol.  analit.  Pesaro, 
Nobili,  litòU.  lom.  2.  pag,  961).  Nel  testo 
del  Gravìer  gli  aggiunti  di  color  piombino 
azzurro,  nero  purpureo  si  doreano  riferire 
certamenlo  alla  pelle.  L'.aulore  che  non  ha 
saputa  né  intendere  né  copiare  il  Graxier. 
li  ha  inrete  riferiti  al  sudore!...  (l‘uccinolti) . 


tnorbo  cholera  per  il  sottilissimo  p.i- 
tologico'f  una  dissenteria  portala  alta 
sua  piti  estrema  violenza.  Se  esistesse 
una  dissenteria  bianca,  I’  autoiv 
avrebbe  almeno  pescato  a vosleriore 
un  fenomeno  d'analogia,  .ila  in  nes- 
suna dissenteria  del  inondo  si  è os- 
servata 1’  emelocainrsi  di  materie 
bionehe  e canitleristiche  del  cholera 
asiatico.  Tanto  sono  consentanei  ai 
fatti  gli  sdruccioli  analitici  del  no- 
stro profondo  chimiatro:  tale  è la 
luce  che  acquistano  dalla  sua  logica 
particolare;  tale  è l’utile  che  recano 
alla  medicina  i pensamenti  teorici 
che  partono  dal  fondamento  chimico 
della  mistione/  Ciò  che  conforta  è il 
vedere  «he  niuno  in  Italia,  se  ne  ec- 
cettui qualche  frivoio , si  è .dato  a 
battere  cotesto  sentiero  delle"  talpe, 
e che  tutti  invece  sono  rivolli  alla 
luce  del  dinamismo  italiano,  il  quale 
lungi  dall’ avere  a fuggire  dinanzi 
al  cospetto  de’  morbi  epidemici  in- 
sorti dopo  la  sua  edificazione,  pel 
timore  del  confronto  de’  fatti,  va  loro 
incontro , e li  trova  confermalori 
stupendi  de’  suoi  nrincipii.  Tale  si 
fu  il  morbo  peteccniule  nel  1817,  tale 
è oggi  il  cholera-morbus.  ÌNel  quale 
è gioco  forza  riconoscere  un  aggrega- 
lo di  fenóineni  primitivi  che  ne  costi- 
tuiscono il  massimo  parossismo  di 
natura  assolutamente  dinamica,  e con- 
venire che  i più  grandi  e imponenti  fe- 
nomeni morbosi  hanno  tutti  cotesto 
carattere  nativo,  e che  il  disgregarsi, 
e il  ricombinarsi  delle  chimico-orga- 
niche afìinità  per  costituire  processi 
materiali,  sono  effetti  sempre  secon- 
darli, tardivi  e lenti,  che  talora 
mancano,  e lai  altra  non  seguono  che 
negli  ultimi  pqijodi  della  malultia. 

Per  conoscere  adunque  il  cholera 
bisogna  darsi  a studiarne  i fenomeni 
visibili  e determinabili.  Onelli  del 
sistema  respiratorio  e della  cute  han- 
no formato  l'oggetto  principale  delle 
mie  osservazioni.  K riserbando  l’a- 
nalisi dei  primi  alle  annotazioni  pa- 
tologiche, qui  non  dirò  che  dei  casi 
osservati  appartenenti  alle  alterazioni 
del  sistema  riitaneo.  Le  quali  trat- 
tandosi di  malattia  dipendente  da 
contagio.  Ih  etti  azione  si  spiega  negli 
organi  respiratori  e nella  cute,  sa- 
ranno pure  il  primo  studio  che  noi 
dovremo  fare,  imperocché  ad  onta 
delle  molle  nioiiograiic  noi  non  co- 
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noscianio  ancora  perfettanientp  I’a-| 
s|icllo  esterno  prntei furine  ilcll.i  in-| 
teiji  iniiliitli:i.  I.a  cianosi  non  è stata 
ancora  ben  vnlntala,  e «ielle  altre 
metamorfosi  esantematiche  che  subi- 
sce la  cute  «lei  cholerosi , pochi  o 
ftiSgevoli  cenni  ci  hanno  «lato  fin  qui 
pii  osservatori,  Connscianio  dunque 
quest'atrio  «Iella  malattia  , prima  di 
scrutinare  i profoiuli  recessi  della 
mistione. 

^eir  ospedale  di  S.  Iacopo  a Li- 
vorno dove  erano  raccolti  i superstiti 
al  periodo  alpido-ciaimtieo,  «letti  con- 
valescenti, trovai  il  n.  Il  tutto  itte- 
rico, e nidla  faccia,  e nelle  mani  e 
nelle  pambe  il  piallore  era  mani- 
festamente più  fosco.  Kpli  ei-a  nel 
duodecimo  della  malattia  e ì'irlrnix 
sì  era  mostralo  nel  settimo.  Il  n.  12 
aveva  le  parti  dove  era  stata  la  cia- 
nosi attaccate  da  macchie  purpuree 
simili  alla  scarlattina.  Lpli  era  nel 
quinto  piorno.  Il  ii.  15  aveva  il  collo, 
il  petto,  le  br;iccia  e le  painbe  co-' 
perle  «i‘unuiM-\iEÌ«)ne  simile  alla  psora; 
ina  che  er;i  vermiiimte  nmrhillosa, 
manifestatasi  nel  sesto  della  malattia. 
Il  n.  18,  che  aveva  ancora  un  avanzo 
di  bronchite,  era  ni'l  decimoquarto 
pì«)rno,  e offeriva  uno  spellainento 
eonsiderevole  alle  mani,  le  quali  non 
avevano  ancora  ripreso  né  il  calore, 
nè  la  sensibilità  tattile  normale.  Ihi 
alto  prailo  «r  insensibilità  invadeva 
ancora  le  estremità  infi-riorì , iirm- 
meno  esse  riiicalorite  normalmente, 
l/egrepio  doli,  (apriani.  direttore 
del  snil«li*tlo  ospedale,  ed  io,  strin- 
gevamo con  tutta  forza  la  cute  di 
queste  paiti,  e rinferiim  diceva  non 
sentir  «lolore.  La  lloposi  dei  bronchi 
non  ancora  «i!  tutto  «lìscì«>ltn  teneva 
inceppata  I’  equa  distribuzione 
del  calore  e della  sensibilità.  Il 
n.  19  era  nel  decimo«|iiinto  della 
inalaltia.  .Vveva  ne’  pìoriii  innanzi 
presentat«>  alcune  macchie  d'urtica- 
ria.  OlTeriva  allora  nelle  mani  e nelle 
braccia  evidentissimo  spellameiilo 
lurfuraceo.  Lo  spallarsi  delle  mani 
e «lei  doisso  de'  piedi  era  anclie  m;i- 
iiifesto-nel  n.  2(ì  che  trovavasi  nel 
decimolerzo  «Iella  malattìa.  Il  n.  29 
che  aveva  sofferto  fol  tissima  cianosi, 
«lopo  aver  prcsenfato  nel  settimo 
"iorno  alcune  macchie  purpuree  alle 
solite  parti, in  mezzo  a questo  sorsero 
/■Vfc.  f'ol.  I. 


de’  foruncoli,  I quali  nel  decimolerzo 
giorno  «Iella  malattia , quand’  io  l.o 
vidi,  eran«)  nel  collo,  alcuni  nel  dor.so 
e altri  sotto  le  polpe,  in  parte  sup- 
pudanti  e in  parte  «liseccati.  Kgli  ei  a 
1 fuori  «li  letto , ma  unii  reggevasi 
ancor  bene,  e soffriva  per  la  pelle  un 
lirurito  iuso|)j)ortnbile.  Simili  feno- 
meni, rioé  fiir«incoli  e bahoncelli 
sopra  macchie  presentatesi  innanzi 
o di  porpora  o di  risiiiola,  offerivano 
ancora  i n.  32  e 33,  che  trovnvansi 
Tuno  nel  «luodeciino,  l'altro  nel  <le- 
cimoterzo  della  malattia.  11  n.  35 
che  offeriva  il  fenomeno  notabile  del 
singhiozzo,  intorno  al  quale  parle- 
remo a suo  luogo,  era  nel  terzo  della 
malallia  uscito  di  fresco  dal  periodo 
irlgido-ciaiiotico.  Fgli  aveva  una  lieve 
efIloreseiTiza  miliare  sopra  larghe 
macchie  «li  pallida  rubeola,  che  ve- 
devansi  alle  guance,  alle  mani,  e alle 
^ambe.  >iè  la  voce,  nè  la  resjiirazione 
erano  ancora  perfettamente  ristabi- 
lite. Il  n.  39  era  nell’ottavo  giorno 
della  malattia.  Aveva  alle  parti  già 
prese  dalla  cianosi  una  miliare  pru- 
riginosa, che  «lavagli  un  tormento- 
sissimo pi'iirito  da  obbligarlo  a la- 
sciar sulla  pelle  le  tracce  «Ielle  forti 
graffiature,  il  n.  't2  aveva  solferto  la 
cianosi  al  suo  più  alto  grado.  Lo  spel- 
lainento  fiirfuraceo  che  olTrivnn  nel- 
rundecimo  «Iella  malattia  era  palese 
non  solo  alla  estremità,  ma  sulla 
fronte,  sul  collo  e sulle  orecchie.  Il 
n.  G6  era  nel  decimoquinto  «Iella 
malattia.  La  sua  voce  non  aveva  an- 
rnrn  ripreso  il  suono  naturale.  .-Vveva 
sulle  braccia  ini  avanzo  di  macchie 
amaranlacee  come  quello  della  scar- 
lattina che  precedono  la  desquama- 
zione. A'el  II.  r>9  che  trovavasi  md 
decimotei'zo  della  malallia  restremila 
erano  tremanti,  c«>n  sussulti  involon- 
tarii  alle  polpe  delle  pmhe  quando 
gli  si  facevano  tenere  ih  aria  sospese 
sulle  braccia  cninincia>'n  una  evidente 
dcsqiinmazinnc.  Il  n.  85  che  ero  allo 
stesso  perioilo,  olTeriva  nnch’  egli  lo 
spellaniento  ftirfurnceo  del  collo,  e 
dfcll'eslremità.  In  alcuni  «li  tali  ma- 
lati di  S.  Iacopo , ne’  quali  si  era 
sviliipjinla  In  sinoca,  se  vi  era  stata 
eongeslioiie  encefnlii-n,  le  foi'me  esan- 
tematiche si  eran  vedute  limitarsi  la 
collo,  c congiiin^ersi  eolie  parotìili, 
a ben  considerarle,  eran  diverse  nella 
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rrii-ma,  ilarata  e risoluziooe  da  quelle 
ohe  compariscono  ne’  tifi,  desse  in- 
vece non  erano  che  risipole  lleniino- 
nose.  Ne’  maiali  dello  spedale  che 
irovnvansi  fra  il  deciinoquarto  giur- 
ilo, o più  oltre,  in  cui  non  era  coin- 
parsa  la  desquamazione,  per  lo  più 
si  osservava  l'edema  delle  estreinilii 
infrriuri,  nella  scarlattina,  congiunti 
in  alcuni  casi  a un  leggiero  iniiltra- 
menlo  linfare  anche  della  faccia  e 
tirile  mani,  principalmente  ne’  tein- 
|ieranienti  molli, « nelicdonne.ljnanto 
a eruzioni  di  liironcoli,  di  tlemmoni 
suppurali  quasi  crisi  della  malattia, 
di  ptirolidi  della  forma  indicata,  di 
edemi  so|iraggiunli  verso  il  decimo- 
ipiarto  giorno  ne’  cholerosi,  anche  il 
jirof.  Betti,  c il  doti.  Bossini,  e U 
iloti.  Vecchi  avevano  in  varii  incon- 
tri osservalo  i medesimi  fenomeni. 

.Nell'osjiedale  dì  S.  Paolo  destinalo 
ai  cholerosi  nel  periodo  aigido-ciu- 
notieo  non  vi  erano  da  osservare 
tante  varietà  di  fenomeni  cutanei. 
Nondimeiiq  qui  poteva  farsi  l’osser- 
vazione interessantissima, del  mutarsi 
della  cianosi  in  altre  forme  esante- 
matiche nel  periodo  transitorio  tra 
l'algido  e il  febbrile.  K di  fallo  un 
militare  ricevuto  da  due  giorni , e 
da  poche  ore  liberatosi  dal  primo 
periodo,  nel  passare  al  seeomlo  , le 
iiriiceia  e le  mani  e la  fronte  presen- 
tavano già  tuia  tinta  rossigiia  di  ni- 
lieota.  In  ima  donna , clic  contava 
parimenti  il  secondo  giorno,  le  estre- 
mila snperioi’i  ed  il  eolio  si  mostra- 
vano lievemente  erisìpelalose,  con 
un  fuiuio  miliare  ahliaslanza  visibile. 
In  nn  marinaio  di  cui  presi  il  nome 
{Giuseppe  Uhm),  entrato  da  tre 
giorni,  e da  ore  uscito  dall'  ac- 
cesso algido,  sulla  faccia  e negli  avaii- 
brucci  era  comparsa  una  efflorescenza 
riibeolacea  più  intensa  delle  prece- 
denti. Altra  liuiina  gravida  ne’ cinque 
mesi,  ricevutii  da  4 giorni,  presen- 
tava lina  rnbeida  intensissima  con 
papniette  purpuree  sulla  fronte  , ai 
pomelli  delle  goU-,  e sugli  avanbracci, 
e alle  giimbe.  Altra  donna  parimenti 
era  nel  terzo  della  malattia,  e uno 
enuioiie  rosacea  occupava  i luoghi 
già  jircsi  dalla  cianosi.  Vi  erano  due 
nel  periodo  di  desquamazione, di  una 
delle  quali  lio  parlato  nella  seconda 
mia  lellcrn.  Caso  inlercssantissinio 


di  una  scarlultina  la  più  estesa  e 
manifesta  lo  offriva  un  giovane  ad- 
detto all' ospedale  {Fra  Paolo  Hai- 
dacci).  Io  questo  la  cianosi  era  sldt.a 
assai  forte  eit  estesa,  oltre  alle  solite 
parli,  anclie  con  maccliie  irregolari 
qua  e là  s|>urse  per  la  schiena , sul 
petto,  e alle  regioni  iliache.  In  questi 
medesimi  luoghi  prese  luogo  prima 
uno  pallida  rubeola,  che  crescendo 
in  colore  si  converti  in  porpora  ai 
■ sesto  giorno.  Ki-a  nel  duodeciitm 
della  malattia  quando  fui  condotto 
a visitarlo  dal  gentilissimo  e coltis- 
simo dolt.  Magnani.  Bivediitulo  nei 
giorni  snssegnenli,  nel  deciinoquarto 
cominciava  alle  mani  e al  collo  un 
principio  di  desqnumazione.  Asseriva 
il  doti.  Magnani  esserglisi  presentati 
varii  altri  casi  di  eruzioni  esante- 
matiche ne'  cholerosi,  c narrai aoii 
d’nn  Kbreo,  in  cui  dopo  una  cianosi 
interessantissima  si  sviluppa  una  nr- 
licaria.e  lo  spellainenlo  che  ne  segni 
fu  sì  forte  ad  ima  delle  estremità  in- 
feriori, che  se  ne  staccò  repiderinide 
a giiisa  d'uno  stivaletto.  Kblii  anche 
a vedere  nel  medesimo  ospedale  l'in- 
teressante caso  di  un  choieroso  nel- 
l'ottavo della  malattia,  che  uvea  alle 
gambe  e siiH'iiddoine  delle  cccliimosi 
scoi-bntiche,  e sul  petto,  sul  volto,  e 
alle  cosce,  e alle  braccia  molle  pe- 
tecchie ecchimoliche  di  figura  irre- 
golare. Altro  caso  di  peleccliia  ecchi- 
moliea,  disscmi,  aver  osservato  nello 
stesso  S.  (’aoln  anche  il  cbiar.  doti. 
Farrio.  Alcuni  casi  di  ^'santcmaliche 
eruzioni , tra  il  sesto  e il  settimo 
della  malattia,  dissemi  aver  osservali 
anche  il  doti.  , Marchetti  ni.  Al  doti 
Rossini,  che  esaminando  diligente- 
mente la  cianosi  vi  aveva  veduto  un 
fondo  miliare  (ii,scernihile , special- 
ini'iite  sul  collo  tfe'  cholerosi,  si  era 
offerto  il  caso  di  un  hambino,  die 
per  aver  ilormito  colla  madre  già 
aU'etlu  da  cholera  gravissimo,  ne  con- 
trasse la  malattia,  e dopo  diarrea  e 
lieve  cianosi,  .si  svìjii|)pò  una  sUi- 
golare  eruzione . sihiile  alla  vario- 
ioide.  .Nella  gentile  giovinetta,  la  si- 
gnora Carrese,  presso  alla  quale  fui 
condotto  a consulto  dal  prof.  Mar- 
tini, scomparsa  la  lieve  cianosi  e la 
emeto-calarsi, e subentralo  il  periodo 
febbrile , cominciavano  già  il  volh» 
c tc  braccia  c le  mani  a tingersi  in 
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rubeoliiceo,  e si  vedeva  maniresta- 
ineiite,  ct»e  questa  f(»nna  esaiilema* 
tica  era  una  luelamorfosi  della  |iri- 
iini,  perchè  verso  le  orecchie  e In 
mandibola  inl'eriore  restava  ancora 
una  sfiiinatura  cianotica.  K qui  senza 
riinenibrare  altri  tre  .simili  casi  Oi- 
servati  mdros|ied.Ue  di  S.  Lucia  in 
Firenze^  l’uno  in  desquamazione, 
sii  ditri  due  con  eruzione  di  rubeola 
il  primo,  di  iirticaria  il  secondo, 
passo  ad  indicare  il  modo  come  io 
ordinai  coteslu  conrusa  raccolta  di 
osservazioni,  perchè  mi  valessero  a 
discuoprire  qualche  proprietà  non 
ancor  bene  avvisala  nel  morbo  cho- 
iera. 

Fissato  il  corso  alla  malattia,  non 
potevano  essere  che  i "iorni  delle 
apparizioni  e de’  cainhiameiiti  di 
cotesti  cntanvi  fenomeni,  <pielli  che 
dovevano  porgermi  una  guida  per 
ordinarle  sotto  ima  stessa  causa.  })i 
fatti  io  rivelai  1.  che  la  ente  non 
riprendeva  mai  il  suo  stato  naturale 
nelle  parti  nlTctte  da  cianosi,  sino  al 
termine  delia  malattia,  2.  che  la 
tinta  nibeolacen  la  più  leggiera  che 
subivano  coleste  parti,  era  anche  la 
più  prossima  a comparire  dopo  il 
periodo  cianotico;  .3.  Cheqnesto  esan- 
tema transitorio  andava  a gradi  .sino 
alla  forma  purpurea  o di  scarlattina; 
i.  Che  nel  cholera-nmrbns  di  corso 
regolare  e semplice,  ossia  .senza  com- 
plicazione, osservavasi  cotesto  anda- 
mento nella  forma  esantematica;  3. Che 
colesti)  andiimeiilo  era  di  accordo  col 
rislahilirsi  della  fmtzioue  respiiMlo- 
ria,  e co’  diversi  gradi  di  riossige- 
nazioiie  che  il  sangue  per  essa  acqui- 
stava. Ili  modo  che  tratCavasi  sempre 
dello  stesso  esantema , che  non  ab- 
baiidona  ne’  casi  semplici  il  suo 
carattere  di  miatloto,  e solo  cambia 
di  colore  pel  cumliiarsi  delle  condi- 
zioni del  sangue.  C queste  sono  le 
mi'lamorfosi  iiolitrali,  che  la  cianosi 
-subisce  nel  suo  corso  sino  alla  de- 
sqiiammuzione.  Vedemmo  però  nei 
fatti  riportati  di  sopra,  che  v' hanno 
lirticarie,  risipole,  eruzioni  fnruii- 
colarij  porpore  pustolose  , itterizie, 
petecchie,  maccluc  scorbutiche  ecc. 
Oro  questo  chiamiamo  melnmorfosi 
preternaturali.  Ouesle  non  avven- 
gono chea  periodo  febbrile  avanzato, 
Cvraru  è il  caso  che  si  utlacciao  nel 


perioda  Irniitiiaria  tra  l'algido  e il 
porporino.  V’edommo  che  le  meta- 
morfosi naturali  stanno  in  relazione 
col  riossigonarsi  del  s.mgiie  dopo  il 
periodo  cianotico.  Ora  le  prciernii- 
tnrali  sono  in  relazione  coi  processi 
morbosi  di  complicazione  , che  si 
svolgono  io  molti  casi  durante  il 
periodo  febbrile,  e si  cóngiimgoiio  al 
cor.so  prelisso  del  cholera.  i\  in  e 
che  la  complicazione  faccia  nascere 
l'esantema  percliè  resantema  è pro- 
prio della  malattia  primaria:  m.i  in- 
vece ne  alteiM  il  caiMtterc.  .Sembra 
che  di  coleste  compiicazioni  se  ne 
possano  ammettere:  la  reumaticu,  la 
flcnjistica  e la  scptica.  In  tal  caso  le 
fonile  resipelacee,  iirlicarie,  e anche 
siihitloriche  andrebbero  a riferirsi 
alla  prima:  le  eruzioni  fnroncolari, 
lleiiinionose,  pustolose,  piogeniche, 
aiidrehhero  a riferirsi  alia  secoml.i; 
le  macchie  scorbutiche, e la  p.elecchi.i 
eeciiimotica  alla  teiv-a.  i\on  veggo 
altro  modo  più  analitico  onde  sta- 
bilire le  c.aCenazioni  e i i\i|)p(>rli  ira 
i fenomeni  cntiinei  del  cholera,  e la 
forma  motrice  della  cianosi;  tra  le 
metamorfosi  che  essi  presentano  e l.i 
riossigenazione  ilei  sangue,  e le  co:ii- 
plicazioni  che  s',issi)ciano  e si  svol- 
gono durante  il  corso,  e la  coirli- 
zione  permanente  della  stessa  in.i- 
lullia  primaria. 

Insigni  o.ssei'vatori  avevano  di  già 
parlato  di  esimteini  notati  nei  ciio- 
lera-morhns.  iilarlìiii  ili  Vienna  os- 
servava sulla  cute  di  varii  cholerosi 
mia  eruzione  miliare:  Berres  di  Le;n- 
berg  la  trovò  simile  airurlicaria.  e 
liiloru  al  morbillo.  ÌVaiTa  il  iilojoii, 
che  molti  operai  aiblctli  a ripai'are 
una  infermeria  dell’ ospedale  ili  S^ii 
liUigi  in  Farigi  ( che  per  due  mesi 
fu  destinata  esclusivamente  ai  cho- 
lerosi ) vennero  inlli  attaccati  da 
prurito  alla  cute,  da  rossori  vivaci 
nelle  mani,  sul  volto,  e da  niinntis- 
sime  e quasi  impercettibili  vesci- 
chette: Alibert,  Itucbesne,  e Posseux. 
veriticarono  il  fatto.  k.eir  in  Russia 
vedeva  eruzioni  simili  ali’ nrticaria, 

0 alla  rosolili,  .floreali  di  lonnes  rac- 
conta , che  nei  negri  dell’  isola  ili 
Francia  alfelli  da  cholera,  si  osser- 
vava iin  esantema  con  pusloletle 
caiigrenose,  il  nuale  esantema  er.i 
di  una  tinta  giallo-azzurra  ne'  cha- 
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tei-flsi  dello  costo  dì  Coroinandel. , in  vece  che  considero  il  cholern  per- 
Hoder  u Varsavia  vide  ne’  chole- j nianenle  unthe  nel  periodo  febbrile, 
rosi  lina  erozinne  della  cute  simile  |)urto  dalla  cianosi  per  nsse^mirgli 
iiir  Herpes  Zoster,  o alla  Krilteniim  una  forma  esnnlemalica  propria.  Cosi 
luberosom.  Hoinher",  Hoysscldeii,  non  debbo  rendermi  ragione  che 
Rover  e Cullerier  videro  mia  espili-  delle  varietà  di  questa  forma,  e qiiaii- 
sione  eiilanea  ne’  clinlerosi  somi-  do  essa  si  mantiene  mociilojo,  e non 
gliaiite  alla  rqbeola.  Alibcrt  Tasso-  cambia  ehe  nel  aolore,  io  le  trovo 
miglia  l’esantema-  de’  chnierosi  alla  j nelle  cambiate  condizioni  del  saligne; 
miliare.  A Berlino  i medici  hanno  • (piando  in  vece  assume  altre  forme, 
veduto  spesso  reriizioiie  fiironcolare  trovo  le  ragioni  di  tali  metamorfosi 
alle  cosce  e anche  alle  polpe,  l'edema  jireternaliirali  nelle  coui)dicazioni 
de’  piedi  come  nella  scarlattina , e che  insorgono  nella  ninlattiaprìii- 
p(*rsinn  l'anasarca.  l/a  desquamazione  eipale.  l/e  quali  ultime  forme,  es- 
turfuracea  nella  convalescenza, (bqio  sendo  accidentali  variazioni  d’imo 
Kosller,  è stata  anch’essa  osservata  stesso  esantema,  non  mi  turbano  né 
da  molli.  troncano  il  fatto,  nè  mi  ailontaiimio 

Ora  per  intendere  la  dilferenza  che  dalla  condizioii  pnlologiea  principale 
è tra  il  mio  modo  di  considerare  lo  della  malattia.  Che  anzi  mi  soinini- 
esantema  nel  cholera , e quello  dei  nistrano  alenili  tdemeiiti  di  rapporti 
Milludali  osservatori,  bisogna  divi-  valutabilissimi  fra  le  concanse  indi- 
derli  in  due  classi.  Alcuni  di  essi  vidiiali  o topopcaliche,  che  jiossoiio 
riguardano  cotesti  esaiilemi  come  aver  impressa  qualche  traccia  iiior- 
jirimarìi  e connaturali  al  cliole-  hosn,  diversa  da  iiuella  del  contagio, 
ra  , ma  non  piirlemio  essi  dalla  nel  predisporre  al  morbo  cholera. 
cianosi , non  seguendola  nelle  sue  .Ha  la  cianosi  potrà  essere  rigiiac- 
metaiiiorfosi  in  rapporto  colla  rios-  data  come  una  forma  esnrilemulica  ? 
sigennzione  del  sangue,  non  sono  lo  .spero  di  portare  l’argomento  ftio- 
d’aceordo  nè  fra  loro,  nè  col  fallo,  ri  d’ogni  onbiezione  nelle  mie  <ni- 
i\on  fra  loro,  iiercliè  rinseiino  ha  iiolazioin  /)o/olo(//r/je.  liil.iHlo  (ini 
preso  una  varietà  per  forma  carat-  (ler  sospendere  il’ giudizio  di  quelli, 
lerisiica:  non  col  fatto,  perchè  se  die  stimano  impossibile  il  prodursi 
colesti  esantemi  sono  primari,  oiid'è  d'im  esantema  (piando  il  sistema  sali- 
che non  si  IrasfondoHO  ne’ sani  con  gnigno  non  è in  corrispondente  rea- 
forme  identiche,  ma  invece  comuni-  zioiie,  quando  non  esista  moto  esiKui- 
cano  la  cianosi^  rhokrka'ì  .\llri  di  sivo,  quando  la  pelle  si  trovi,  co- 
essi  riguardano  cote.sle  forme  esan-  m’ essi  dicono,  nella  massima  atonia; 
leinatiche  come  secondarie,  e credono  din';  che  tntt' i migliori  scrittori  i: 
finito  il  cholera  ibqio  il  parassismo  osservatori  delle  dermato.si  cniiven- 
algido-cìanoliro  e irailarsi  in  seguito  gono  in  (piesto  principio,  che  alcuni 
di  altre  malattie,  cui  sniiranimscono  esantemi  e certe  impetigini,  e molto 
accidentalmenle  coleste  forme  esan-  più  del  genere  delle  contagiose,  [«>3- 
Icmaliche.  Per  ispicgarle  ricorrono  sono  prodursi  sulla  cute  lauto  nello 
a una  immaginaria  gastro-enterite  stato  atonico  dì  questa,  che  nel  suo 
successiva.  .Ha  fuori  del  caso  del  stato  di  esaltazione  eccessiva:  die  in 
cholera-morlms,  qual’ è nii  dicano  i oltre  le  malattie  della  pelle  possono 
partigiani  della  mediciiiii  iiilestinoln  insorgere  c compire  i processi  loro 
francese,  quale  è (pidhi  gastro-eiile-  anche  dipendentemente  dallo  stato  di- 
Vile,  che  s.s  produrre  sulla  cute  In  naniìco  della  grande  circolazione, 
niheola,  I’  urlicarìa.  In  porpor.n , la  Alihert  osservi»  che  i (larici  cronici, 
miliare,  il  morhillo?  (jual'è  quella  le  niellinosi  vengono  per  paralisi  e 
gastro-enterite  psantemal ira,  ehe  co-  debolezza  dd  sistema  eiilaiieo..  Una 
inunicnndosi  per  cniiti^io  prodiiee  fehhre  violenlii  li  fa  sparire , come 
il  dmleraf  (juesli  ultimi  guastano  ne  produce  de’ nuovi.  Kgli  racconta 
il  fatto,  spezzando  una  malattia  in  d’iin  individuo  die  gìUatosi  udì-* 
(lue,  quando  non  è in  tutto  il  suo  j fredde  acque  della  Senna,  restò  in- 
corso mai  altro  che  la  ini-desima,  sensibile  nelle  mani  e ne’  piedi,  e la 
dalla  cianosi  alla  (Icsquaniazione.  lo  : sua  cute  si  maccliiì»  qui  c là  in  vio- 
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li'Uo  ed  in  azzurro.  macchie 

che  diiraronn  assai  temi)i) , dispari- 
vano op-ni  vdita  che  si  sumministi-a- 
vano  forti  stimoli,  o che  la  persona 
si  tratteneva  in  esercizi  violenti,  per 
poi  ripi'endere  il  loro  colore,  cessati 
questi  eccitamenti  momentanei. 

Che  cosa  sono  i fenomeni  che  pre- 
sentano i cadaveri  ne'cholerosi,  che 
cosa  furono  quelli  che  presentarono 
i cadaveri  aperti  in  Firenze  e in  Li- 
vorno, in  confronto  de'grandi  feno- 
meni che  presentano  la  cute  e il  si- 
stema l'espiratorio  durante  la  malat- 
tia? .Meno  quel  san<:ue  piceo  e iper- 
venoso  che  iie'lronchi  arteriosi  s'in- 
contra : niello  quella  eruzioncella 
niiliariforme  che  alcuni  chiamarono 
l>soreiilerku , die  si  olTre  all'  estre- 
mità dell’intestino  ileo;  meno  la  cia- 
nosi estesa  alla  mucosa  tracheale  o 
lii'ondiiale , con  una  ellliire.scenza 
pi'anellos:i , che  dopo  il  .Mojou  ho 
osservalo  anch’io  in  tali  cadaveri, 
non  vi  c altro  di  notabile,  o per  me- 
pliodire  di  riferihile  al  carattere  im- 
ponente e strano  della  malattia,  i ca- 
daveri che  si  mostrano  piu  ^iiasli 
per  orftaoiehe  lesioni  sono  quelli  de’ 
!norti  lungo  il  periodo  febbrile  ; e 
coleste  lesioni  sono  riferiiiili  ai  pro- 
cessi morbosi  cuncoinitanti,  che  so- 
pranacquero nel  corso  della  malattia 
principale.  Fra  queste  ultime,  le  le- 
sioni ìlei  fegato  furono  le  più  nota- 
liili  ' e frequenti.  1 partigiani  delie 
liiuMlore  di  un  eiinico  francese  tro- 
vano sempre  la  llogosi  delle  lindclia 
iie’e.adaveri  de’cholerosi.  In  Firenze 
e in  liivorno  non  è stata  velluta  elle 
assai  di  rado  ; anzi  ne’  morti  du- 
rante iì  periodo  algido-c.ianolico  il 
tubo  gastro-enterico  è stalo  trovato 
sempre  pallido,  dissanguato,  e come 
se  avesse  subito  delle  spremiture  o 
delle  lavature,  l’er  disctioprirci  una 
flivgosi  adunque  avrebbe  bisognato 
seguire  T esempio  di  un  tal  profes- 
sore, il  quale  avendo  dichiaralo  una 
nialatlia  per  verminosa , e non  es- 
sendosi trovato  alcun  verme  nel  ca- 
davere, disse  a suoi  scolari  : (tppiin- 
to  pevcììA  non  ui  sono , si  dece  siip~ 
porre  che  ci  siano  sluti.  Ma  ninna 
altra  osservazione  tanto  meglio  com- 
batte la  sognala  gastro-enterite  nel 
cholera , qiianlo  il  vedere  che  nei 
coiiralesceiiti  il  primo  sistema  che 


riprenda  il  suo  stalo  normale  è ap- 
punto il  gastro-enterico.  La  voce  è 
ancor  fioca , il  cingolo  precordiale 
persiste,  la  cole  presenta  ancor.i  dei 
fenomeni  patologici , e i malati  già 
sentono  appetito.  (Juesto  pronto  ri- 
stabilirsi del  senso  della  fame  iie'cho- 
lerosi  è stalo  osservato  in  moltissi- 
mi casi  dal  dottor  Cipriani  nell’ospe- 
dale di  S.  Iacopo  a Ijivorno,  non 
esclusi  quelli  che  aveiano  sofferto 
un  ulto  grado  ili  cmelo-calarsi  du- 
rante il  periodo  algido.  Jje  sezioni 
cadaveriche  sono  stali!  e.segiiiie  in 
Firenze  dall’  espertissimo  professor 
Zanetti , la  dì  cui  accuratezza  iiel- 
l’esaminare  i euffaveri  non  ci  fa  pun- 
to desiderare  quella  che  si  può  sup- 
porre nelle  arandi  intei/iqe/ue  ana- 
toniiciie  di  Parigi  ; eranji  presenti 
semiire  a tali  indagini  il  chiarissimo 
professor  Targioiìi,  e professori  Ca- 
pecchi e Chiarugi , quanto  diligenti 
altrcllanto  imparziali  osservatori. 
Ora  ciò  che  io  dico  sulla  pretesa 
gastro-enterite,  credo  non  sia  diseor- 
de  da  (pianto  aiieh'essi  hanno  veduto 
e giudicalo.  (Jue'due  altri  fenomeni 
sorprendenti  che  offre  la  morte  nel 
cholera,  il  primo  del  riiiealorii'si  il 
em  pi)  appena  spiralo  e nello  spirare 
deli' infermo  nel  periodo  algido,  il 
secondo  del  prodursi  delle  contra- 
zioni e de’ sussiilli  innscolari  nel  ca- 
davere , sono  stali  aneli'  essi  osser- 
vali nella  no.itra  e|)idemia.  Il  primo 
si  è manifestalo  a me  in  due  chole- 
rosi  nel  periodo  algido , che  pochi 
ininnti  prima  della  loro  morte  li 
sentii  caldi  in  pitta  la  ente;  le  con- 
trazioni siimmeiitovute  sono  .stale 
vedute,  non  una  sola  volta,  dal  Bet- 
ti, e dal  .Magnani  nei  cadaveri  a Li- 
vorno. ìNoii  so  se  sia  suflicienle  ra- 
gione di  l.di  fenomeni  il  dire  , che 
gl’ iinponderahìli  vitali,  cessniido,  u 
cessata  la  viia,  si  rimettono  in  equi- 
librio con  quelli  della  natura  ester- 
na; ma  non.  ne  avrei  altra  di  più  up- 
porluna  a spiegarli. 

Innanzi  ch’io  narri  de’ metodi  cn- 
riitivi.  delibo  acceiin.ire  il  valore  di 
altri  sinliimi  del  cholera  , secondo- 
chè  sono  stati  osservali  nella  nostra 
eiiidemia  ; debbo  ricordare  qualche 
altra  particolarità  generalmeiile  no- 
tala in  essa;  e non  dimenticare  le 
malattie  intercorrenlL 
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Oltre  In  cianosi  e In  straordinaria 
perCri^erazione  , pnlngnnmonica  del 
eliolern  è aiu  he  in  vmvtocalarsi. 
I)i^^^  nella  |iriina  lettera  che  dando 
i niedid  a questo  rcnoineno  un  va- 
lore al  di  soiira  di  lutti  (rii  altri, 
temevo  che  fossero  in  errore,  e 
( he  luntii  |iìù  errassero  (nielli  che 
si  adonernvaiio  a tutto  [lotere  (ler 
trciuirla.  Se  v’  ha  fenomeno  attivo 
indipendente  dalla  foravi;  oppris- 
sione  vitale  cui  so";riucdoiio  per 
elì'etlo  della  potenza  iiiorhusu  i si- 
stemi respiratorio  san((ui(rno  e cu- 
liiiieo,  efrii  è appunto  quello  elio  si 
manifesta  con  un  modo  di  reazione 
antagonistica  nel  sistema  pastrieo 
(funglionare,  e che  occasiona  la  cme- 
tocaiursi.  Ouesto  non  è un  teoriz- 
zare , è una  deduzione  cuiisegueiiza 
(lei  fatti.  Tanto  a Firenze  che  a I^i- 
\ orno  si  è generalmente  osservalo, 
< he  i casi  iireparaliili  di  cholera  , 
quelli  che  uccidevano  nel  periodo 
algido,  avevano  in  proporzione  assai 
minore  la  emetocatarsi  degli  altri 
che  guarivano,  in  cui  si  manifesta 
intensissima.  Lo  stato  conlrattivo 
bpa.smodico  del  sistema  nervoso  re- 
.spiratorio  intercetta  la  |iim)la  cir- 
colazione polmonale,  il  sistema  gaii- 
gliunico  passa  in  una  azione  anta- 
gonistica es)iansiva,  la  quale  giova 
1-  in  modo  dinamico , e in  modo 
iiK’ccanico.  dinamico,  poiché  tende 
a impressionare  della  sua  maniera  di 
inovimenlo  anche  l’altro  sistema,  e 
vincere  l’eccessiva  contrazione:  mec- 
canico, uerché  gli  scuotimenti  pro- 
dotti dal  vomito  riaprono  per  un 
poco  le  vie  circolatone  pneiimo-car- 
diache.  Di  falli  i chiilerosi  dopo  il 
vomito  si  sentono  sempre  più  solle- 
vTtli.  L'altro  sintonia  egualmente  be- 
nefico, tendente  cioè  a normalizzare 
la  respirazione  e il  circolo  pneii- 
mo-cardioco,  gilè  il  siiKjItiozzo.  yue- 
sto  precede  per  lo  più  il  periodo 
transitorio  tra  l'algido  e,  il  febbrile. 
Indica  che  l’azione  esfiansiva  del 
.simpatico  addominale  si  6 diirasaad 
uno  de’nervi  (il  frenico)  costituente 
il  sistema  respirctorio.  i\on  si  os- 
.servn  inai  nel  periodo  algido,  ma  in 
lineilo  chiamato  di  reazione,  spessis- 
simo. Diccvaini  il  dottor  Galli , uno 
•le’ medici  dell’ospedale  di  S.  Pao- 
lo, d'a^Cl'lu  notato  in  molti,  e 


sempre  di  luion  angurio.  .Vggiunge- 
vumi  il  dottor  Gipriaiii,  che  nei  due 
terzi  de’suoi  chulerosi  convalescenti . 
aveva  incontrato  il  singhiozzo. 

Ili  alenile  eiltà  asiatiche  ed  euro- 
pee dove  il  cholera  ha  infuriato,  si  è 
veduto  cessare  ad  un  tratto  dopo  una 
forte  bniTusca  almoslèriea.  In  Ijivor- 
no  all’ incontro  dopo  le  giornale  di 
pioggia,  il  numero  de’miihilie  de'mor- 
ti  era  sempre  crescente.  In  altre  città 
parimenti  si  è osservalo,  che  i biini- 
iiini  e le  gravide  erano  risparmiate. 
In  liivorno  airiucoiitro  furono  molti 
i bamhinì  attaccali  dal  cholenue  mol- 
te le  gravide,  e in  tutte  ipiesle  mi- 
sere fu  letale.  (Crederei  che  potesse  ac- 
cagionarsene la  coarlazioiitt  che  in- 
duce nella  cavità  toracica  lo  stato 
di  gravidanza  avanzata,  e i mnta- 
mcnti  nelle  vie  della  circolazione, 
non  che  la  maggiore  .suscettività 
nervosa.  Le  meretrici  furono  anche 
in  Livorno,  meno  una  , tutte  salve 
dal  contagio.  Questa  immunità  in 
cotestoro  osservata  pure  altrove  , 
senza  supporle  allétte  da  altro  con- 
tagio, né  tutte  sotto  un  regime  an- 
tisifilitico,  è più  probabilmente  l'ef- 
fetto della  loro  apatia  morale,  e di 
quella  nettezza  a cui  le  costringe  un 
mestiere  di  seduzione.  Fra  queste 
Generalità  che  qui  rammento,  n(>ta- 
bile  si  fu  nella  epidemia  di  Livorno, 
come  lo  è stalo  in  altre,  la  rarità,  an- 
zi la  mancanza  assoluta  delle  reci- 
dive nella  oialaUia.  .\on  vi  fu  esem- 
pio d' individui  stati  attaccati  due 
volte  dal  cholera-morbus. 

I,e  malattie  intercorrenti  furono 
pochissime.  I contagi  tacquero  tutti 
durante  quello  del  cholera.  Non  si 
videro  che  poche  febbri  periodiche. 
Fra  le  quali  una  perniciosa  apoplet- 
tica capitata  al  dottor  Gipriani,il 
quale  dopo  aver  praticato  un  stdas- 
so  di  forse  due  libbre,  passò  avvedu- 
tamente a larghe  dosi  di  solfato  di 
chinina,  e vinse  la  iiialuttia. 

Se  dopo  avere  si  molto  parlato 
con  voi,  mio  professore  de  Renzi,  in- 
torno ai  fenomeni  del  cholera,  vole- 
ste farmi  la  gentilezza  di  dubitare  di 
quanto  vi  dichiarava  nella  mia  pri- 
ma lettera,  che  dopo  averto  veduta 
tion  tie  so  più  nulla,  credo  che  ritor- 
nerete subito  a (Ianni  fede  , dopo 
aver  letto  quanto  sono  per  dirvi  in- 
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torno  lilla  trrnpCTilica  iirutìcnta  con- 
tro il  morbo  desolalorc.  K questa  la 
pietra  (li  |iiiraf?one  delle  nostre  ana- 
lisi, de'iiostri  ppiismnenli  patologici: 
e se  dessi  ins'ece  d'oro  o d’ argento 
vi  mostrano  il  rame  o lo  stagno,  sono 
pensieri  imitili  die  equivalgono  a 
una  perfetta  ignoranza.  Dirò  noiidi- 
ineno  ciò  die  ho  veduto  praticare , 
e sotto  quali  principìi  dovrebbe  or- 
dinarsi questa  pratica  inedesiina.  \ 
S.  Lucia  in  Firenze  non  vi  ò stato 
mezzo  curativo  che  non  abhia  posto 
in  opera  il  zelmilissimo  professore 
(àipecchi.  Per  la  eura  esterna  frizio- 
ni secche  o spiritose  d’ogiii  maniera 
sulle  parti  agghiacciale,  ap))lìcazione 
di  calore  arlifìciale  in  ogni  modo 
possibile,  bagni  alla  tciuperatura  da 
il8  a 30  di  R.,  ustioni,  ventose,  cop- 
pe a taglio,  scalfitture  ed  altre  simili 
cose  o per  rincnlorire,o  per  revellere 
o per  isciiotere  ed  eccitare.  l()u. mio  a 
medicamenti  interni  ricoiTc»  a in  prin- 
cipio alle  pozioni  eccitanti  di  tin- 
ture o[)|iiate  nel  pei’iodo  algido  : 
quindi  le  pospose  agli  oleosi  antel- 
mintici. Infine  s'appigliò  ad  un  me- 
todo costante  e pni  semplice.  Dava 
in  principio  ripecacuana:  passava  po- 
scia air.acetato  d’  ammonìaca  in  una 
infusione  di  menta  o di  camomilla  : 
introduceva  calore  fre  le  lenzuola 
del  letto,  tenendole  rialzate  con  un  ar- 
chetto, e facendovi  coiminicare  il  tu- 
bo d’ una  inacdiiiietta  ad  nlkool  si- 
tuata a piedi  ilei  letto  stesso,  ('essalo 
il  periodo  algido  passava  alla  cura 
aiiliflogislicu.  (inaliti)  ai  salassi  e al- 
l'uso interno  del  ghiaccio,  egli  non 
aveva  che  iin  caso  a mostrarmi  nel 
giorno  della  mia  visita,  ni  quale  fn- 
rono  applicate  mignulte  all’ano  e fu- 
rono somministrati  gli  oleosi , ed 
uvea  superato  per  ciò  il  periodo  cia- 
notico: ed  un  altro  che  lo  aveva  pa- 
rimenti superato,  non  altro  usando 
thè  il  ghioccio  nello  stesso  periodo. 
Del  resto  il  professore  Capecchi  non 
fu.  nel  luiinero  de' guariti,  nè  più 
infelice,  nè  meno  felice  degli  altri.  A 
Livorno  ogni  medico,  si  può  dire, 
che  aveva  un  metodo  suo  proprio  di 
curare  il  cholera.  Il  professore  Bet- 
ti lo  variavu  razionai mi$nle  a nonna 
de’  casi  più  o meno  gravi,  e più  o 
meno  complicati  che  gli  si  offrivano. 
In  genere  però  nel  periodo  algido  ri- 


correva il  p'n'i  spesso  agli  eccitanti,  c 
nel  febbrile  successivo  agli  antiflo- 
gistici. In  prova  della  sua  cura  ra- 
zionale è da  rimembrarsi  il  caso  dì 
un  cliolcroso,  clic  p.issato  nel  perio- 
do chiainutn  di  re.izione,  rimase  col 
tubo  gaetro-entcrico  co.si  infralito 
nella  sua  tonicità,  che  i cibi  passa- 
vano iiiassiinilalì  dallo  slnnmco  all’a- 
no con  tale  prestezza,  quasi  che  aves- 
sero percorso  un  dritto  canale.  Il 
dottore  Betti  curò  questa  aflèzione 
intestinale  con  larghe  dosi  di  lauda- 
no. Il  professore  Martini  si  valeva 
molto  dell' oppio  nel  periodo  algido; 
e mirabile  era,  al  suo  dire , In  tol- 
leranza deirnrganismo  in  coìesU  mo- 
menti alle  più  alle  dosi  di  tale  far- 
maco. In  seguito  passava  anch’egli  ni 
.salassi  eidle  pozioni  diluenti.  Il  pro- 
fessore Taddei  somministrava  l’ ipe- 
cacuana in  principio,  ed  egli  avreb- 
be avuto  20  guariti  sopra  59,  nlU  26 
di  settembre.  Il  professore  Vecclii 
usava  frizioni  nicooliclie  canforate, 
dava  la  canfora  internamente  nel  pe- 
riodo algido , neiraltro  preferivo  la 
magnesia.  F.gli  negli  stessi  giorni 
avrebbe  avuti  25  guariti  sopra  40 
cholerosi.  ÌN’ell’ ospedale  di  S.  Paolo, 
oltre  le  applicazioni  del  calore  arti- 
ficiale, oltre  le  irritazioni  revulsive, 
le  frizioni  stimolanti , ogni  malato 
aveva  presso  al  suo  letto  un  piuttel- 
lino  con  pezzi  di  gliinrcio  per  ser- 
virsene a suo  beneplacito.  iV’elle  va- 
rie visite  da  me  faticai  medesimi  in- 
fermi non  ho  trovato  , eh’  essi  mo- 
strassero grande  avidità  per  cotesto 
ghiaccio,  uè  che  facessero  un  gran 
consumo.  Certo  è poi  che  la  utilità 
del  ghiaccio  non  islà  di  nessun  gra- 
do ai  di  sopra  di  quella  delle  bevan- 
de calde , nella  cura  del  periodo  al- 
gido; il  dottor  Magnani,  medico  in 
capo  del  suddetto  ospedale,  seguiva 
aneli'  egli  un  metodo  condizionale,  e 
leinleressniili  storie  d’alcuni  casi  che 
egli  ebbe  la  gentilezza  di  comunicar- 
mi , pubblicate  che  saranno,  lo 
inostrcrnniin  ad  evidenza.  La  cura 
dinamica  stimolante  in  principio,  e 
la  antillogistìca  in  seguilo  era  quella 
che  anciregli  in  genere  seguitava.  I 
dottori  Galli  e Marcliellini , addetti 
al  medesimo  ospedale,  preferivano  di 
eurare  il  cholera  come  la  perniciosa 
cholerica.  Azzardavano  qualche  sa- 


no 


l«550nnchenel  periodo  algido,  C iiuin- 
cti  possuvuiio  al  solfalo  ili  rliiaiiia.  Il 
primo  giorno  «Iella  mia  'isita  «!ssi 
eontavaivo  6 guariti.  ÌVoii  so  però 
«Itiiuili  inuliili  avevano  avuto , nò 
tjuanli  morti  : debbo  ancora  dichia- 
rare, che  sotto  i miei  ocelli^  ne  um- 
riroiio  5 governati  c«»n  cotesto  clii- 
nino;  una  bambina,  due  danne  gra- 
vide, c due  marinai. 

Secondo  ch’io  pen.so,  nella  ciu'a  del 
cholcra-morbns  tre  viste  princip.ili 
deve  avere  il  clinico.  La  natura  «lei 
contagio  e potenza  morbosa  pernia- 
uenle:  l’azion  dinamica  svolta  da 
essa  , i processi  .diatesici  di  diversa 
indole  cne  seguono  allo  stato  dina- 
mico. li  contagio  del  cholera  esige 
una  cura  nenlralizzante  e specifu;a , 
non  dissìmile  «la  ({india  degli  altri 
contagi,  epperii,  secondo  le  avver- 
tenze da  me  esposte  altrove  {I\iln- 
lofiia  induUiva)  ihì  combattersi  diret- 
za’mente  co’  mercuriali.  Lo  stalo  di- 
namico die  segue  immediato  all'iizio- 
ne  del  contagio  cholero.so,  sul  siste- 
ma respiratorio  e cutaneo  essendo  una 
eondizione  evidentissima  di  spasmo- 
dia  conlralliva  {slato  cmiiwnle  di  con- 
/ros/imolo),esige  la  sommìnistruziune 
pronta  e«Ì  energica  di  farmachi  do- 
tali  d'azione  dinamica  espansiva  (ec- 
rilaiìti  diffasim).  Queste  sono  le  «Ine 
indicazioni  che  imporlami  nell' atto 
del  peri(.ilo  algido-ciaiiolieo.  K sic- 
come qui  bisogna  serbar  modo  a gita- 
dagiutre  leinpo,  le  indicazioni  posso- 
no unirsi  insieme  sumministrandu  a 
varie  riprese  l'etere  merenriaU,  per 
uso  iuteriio,  c negli  intervalli  dare 
largì*  bevute  d’infiisi  leìformi  aroma- 
tizzati, o alleile  ciuiforati.  ,\cl  bagno 
caldo  che  si  usa  in  questo  perioilo 
può  sciogliersi,  colle  dovute  regole, 
i)  deutocloruro  di  mereiirio.  Cosi  le 
frizioni  hanno  ad  essere  mercuriali. 
Cessalo  il  periodo,  se  il  diolera  si 
U'aiiieua  al  suo  tcnuiije  decrescemlo 


e senza  complienzìoni,  ledueiudica- 
zioni  vanno  separale,  sostituendo  al 
al  deutocloruro  di  mercurìu  pìcciidc 
dosi  di  calomelano,  dato  solo  : e njii- 
taiido  r energia  iliuamiea  espansiva 
con  le  stiddette  bibite  teifiirini,  svol- 
gendosi invece  de’  proiiessi  diatesici 
eoncomituiili , a conoscere  l’ indole 
de'  quali  verrà  soprattutto  oltre  ai 
sintomi  la  diligenti!  ricerca  delle  cau- 
se predisponenti,  la  curadovrà  essere 
regolata  con  somma  ntteiizione,  a se- 
conda che  colesti  processi  saranno  i> 
«r  indole  ivniuaticH,  o (logisliea,  o se- 
ptica.  Quindi  non  sem|ire  antiflogi- 
stica neili)  stretto  senso  di  questa  pa- 
rola, viiiTù  essere  la  cura  del  perio- 
do febbrile  ; e se  di  tremila  eholero- 
si,  un  terzo  ne  muore  nel  periodo  di 
reazione,  ci'edii  che  «{uesto  terzo  po- 
trebbe risjianiiiarsi,  allendondoa  co- 
leste varietà  de’proeessi  morbosi  coii- 
coinitaiiti  e ridurre  cosi  la  mortalità 
del  cholera  a un  sol  terzo,  upparle- 
neiite  al  periodo  di  maggior  gravez- 
za, cioè  airalgido-cianolico. 

lì  qui  darò  termine  alla  mia  luir- 
razìoiie,  s{)i‘randi)  che  voi  farete  di 
essa  (111  qualche  conto,  se  continuate 
a pensare,  che  questa  nuova  e ter- 
ribile malattia  e un  argunieiito  che 
noi  medici  ce  io  dubbiamo  raccoman- 
dare r uno  all’  altro,  che  i diversi 
modi  di  vederlo  e «li  trattarlo  a se- 
conda dei  luoghi  diversi  nei  quali  si 
presenta,  «'osliluiraimo  sempre  un 
deposito  di  cognizioni  indispensabili, 
a volerne  un  giorno  stabilire  con 
nniforinilà  «ti  seiiteiizii  tanto  la  sua 
natura,  che  il  suo  rimedio.  Ma  fin- 
ché persiste  la  incertezza  e finché 
continueranno  i nostri  studi  per  dis- 
siparla , siccome  il  contagio  è già 
entrato  fra  noi,  alle  occupazioni  in- 
fruttuose della  melile  supplisca  per 
ora  il  voto  sincero  del  cuore  cho 
esclaina,  sauìtk  all’  it.vUa. 


* 
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Sono  oltrpiiioijo  riconoscente  nllii 
cortese  accoglienza  che  vi  è piiic- 
ciiito  di  fare  alle  mie  |H>vere  uiiiio- 
laziuni  cliniche  sul  cholera-morbus; 
e terrò  sempre  in  alto  predio  le 
stipaci  avvertenze  che  intorno  alle 
mie  tre  lettere  storiche  su  tale  ma- 
lattia mi  avete  comunicate  in  una 
eruditissima  vostra  , imperocché  voi 
sapete  quanto  io  vi  ami  e vi  onori 
sopra  mollissimi.  Il  primo  capitolo 
di  esse  annotazioni  urterà,  lo  cono- 
sco, molte  opinioni  ricevute  nelle 
scuole  intorno  ai  contaci  e alle  epi- 
demie j ma  quest’urto  produrrà,  spe- 
ro, il  vaiitngpio  di  far  riprentlere  in 
mano  lo  studio  delle  storie  de“  morbi 
epidemici  ; e quando  sarà  insieme 
riconosciuta  la  necessità  di  ordinare 
e di  sottoporre  ad  alcuni  principii 
l’enorme  massa  empirica  ch’esse  pre- 
sentano, quelli  da'  me  esposti  po- 
tranno forse  allora  acquistare  un 
valore  che  oggi  non  mostrano.  Epi- 
deniìsli  e coiiliigioiiisti  si  sono  sem- 
pre riprodotti,  e con  eguale  accu- 
iiiniento , e con  egual  danno  della 
società,  e con  eguale  turpezza  della 
scienza  ad  ogni  occasione  di  grandi  e 


21)  Febbrajo  1830,  da  Firenze. 

I nuove  epidemie.  Lo  genesi  contem- 
poranea da  me  adottata  d’im  morbo 

• epidemico  e d’im  contagio  , e la  lo- 
; ro  \iossibile  affinità  e conseguente 
: cummbio,  semhrommi  il  modo  più 
^ naturale  d’interpretare  cotesti  due 
' (iilli  che  vanno  si  spesso  riuniti , e. 
I che  le  fazioni  metliche  hanno  sem- 
i lire  tentalo  di  disgiungere,  per  ini- 
i citare  sotto  l’imo  o l’altro  .separnta- 
> niente,  .ili  ha  guidalo  a ciò  il  se- 

■ guenle  precetto  della  lilosoiia  speri- 
! mentale  m Quando  due  fitti  ( epide- 

■ <1  mia  e contagioue)  si  trovano  assai 
- n spesso  uniti  nella  natura  , e non 
i «t  si  può  spiegare  l’ imo  per  mezzo 
i « dell’altro  in  un  modo  chiaro  e in- 
I <*  tcliigibile.  Insogna  riguardare  que- 

• « sta  unione  come  mi  fatto  primi- 
i « tivo  (teoria  del  coniiiibìo)  ; di  cui 

« si  ignorala  causa,  pinttostoché ad- 
« durre  delle  cagioni  immaginarie 
« che  resperienza  non  somministra, 
« o di  pronunziare  de’ vocaboli  (con- 
« tagi  spontanei , infezioni , contagi 
<«  di  seconda  formazione)  che  ci  pre- 
« sentino  una  idea  illusoria  della  ca- 
« gione  che  si  cerca  ».  Fermato  que- 
sto vero  per  mio  de’  fondamenti  della 
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iloltrina  de’  morbi  epirlemici,  io  sii-  sludj  fatti  sulla  congestione  snngiii- 
imi,  che  si  possa  andare  innanzi  più  gna,  l’ avere  sottoposto  a nuovo  eso- 
siciiri  nello  studio  e nell’ ordina-  ine  il  carattere  delle  inalattiè  reu- 
iiieotii  de' fatti  : i contagionisti  ri-  niatiche,  il  giusto  valore  e il  più  retto 
prenderanno  l’ abitudine  di  consi-  significato  clinico  dato  ai  morbi  di 
derarc  ne’ morbi  ]inpolari  i rapporti  condizione  sejitica,  i saggi  paiolo- 
loro  colla  lonogralia  o geogratia  li-  giri  già  proposti  intorno  alle  malal- 
sica  de' liioglii : gli  epidemisti  non  lie  nervose,  la  separazione  di  quei 
insulteranno  alla  sedute  pubblica  ne-  morbi  comuni  da  quelli  prodotti  da 
gallilo  ciò  elle  non  veiinno  material-  miasmi  e da  contagi,  liannu  rimesso 
mente  trasmettersi  dall’ uno  all’altro  le  malattie  infiainiiiiitorie  entro  la 
individuo;  e la  pniizio  inedìea  at-  loro  sfej-«  patologica,  e costituito  yii 
tenderà  con  fermezza  a riiiuiovere  tal  |irospetto  di  sommi  generi  di  ma- 
due  generi  di  cagioni  , che  dopo  lo  Intlie  da  essere  il  più  adatto  • siif- 
Milup|)0  della  malattia  vanno  seni-  ficienle  ad  illuminare  il  pratico  nelle 
pi’c  di  pari  passo  nel  corso  epidemico,  occasinni  varie  e difTicili  d’uiia  eli- 
É dunque  da  rinnovare  un  voto  nini  filosofica.  E su  quei  generali 
perché  in  Italia  si  rivolgano  alcuni  priiieipii , con  che  ha  progmlito  in 
ingegni  pers|Hcaci  a meditare  di  luio-  questi  ultimi  anni  il  dinamismo  ita- 
vo  sulle  storie  delle  epidemie,  meli-  liàno , convengono  tutti  i migliori 
tre  troppo  leggermente  liiiora  se  ne  medici  e le  migliori  scuole  della  iio- 
e obliato  il  Insogno,  a perché  la  voce  strii  patria.  Sotto  questo  tispello 
rpiriemia  non  vuol  dir  solo  morbo  nella  mia  terza  lettera  sul  rliolera 
elle  (illorro  molli  mi  un  tempo-,  ma  io  ho  parlalo  del  dinamismo  italiano^ 
il  di  lei  significato  ippocratico  rac-  alla  di  cui  luce,  dissi  , essersi  oggi 
chiude  una  costante  ntUiifiizn  elio-  rivcdii  i medici  quasi  lutti.  Che  oggi 
logica  cogli  agenti  fisici  e anche  mo-  verainenle,  come  più  completo  e più 
rati  delle  diverse  località,  sulla  quale  vasto  ne’  suoi  dogmi,  si  raccomanda 
attinenza  è mestieri  convertere  le  da  sé  stesso  a quei  medesimi  (ed  io 
ricerrlie.  Chi  potrebbe  con  migliore  ne  fui  uno)  che  iiell,a  sua  prima  età, 
s;a-ranza  di  riuscita  applicarsi  a si  con  lutto  che  corredato  della  flogosi, 
grave  argomento  di  voi,  mio  Volo-  cosi  ristretto  e insufficiente  com’era 
raui,  che  col  vostro  ingegno  beilis-  di  condizioni  idiopalich*,  se  ne  mo- 
simo , e con  un  sapere  splendido  e strarono  schivi, 
casto  sostenete  in  compagnia  dei  vo-  Ma  non  si  è solamente  atteso  a 
.stri  illustri  colleglli  il  decoit)  della  dare  più  salde  basi  e maggiore  esten- 
Boiognese  L'iiiversilà  ? siono  ai  principii  generali  *,  che  ai 

La  medicina  italiana  lin  finalmente  sono  illustrati  con  pari  utilità  molti 
oltenulo  una  tale  imiforiiiilà  di  priii-  altri  argomenti  neressorii  della  dot- 
eipii  per  ciò  che  riguarda  la  teoria  trina.  Oltre  ai  gradi  dell’  eceila- 
deila  vita  e del  morbo  in  genere,  mento  si  è preso  a considerare  la 
che  può  ben  riposarsi  intorno  ad  di  lui  forma  contrattiva  ed  espan- 
i-ssi  e rivolgersi  ad  altri  sludj  più  sivn;  e questo  criterio  ha  insegnalo 
urgenti.  JjU  parie  dinamica  dell' i-  come  possa  esservi  per  flussioni  con- 
taliuna  patologia  esleiidevasi  al  di  seciilive  di  sangue  arterioso  o d*  ira- 
la  dei  limili  del  fatto?  Kasnri  aveva  ponderabili  vitali  un  grado  più  o 
già  indicato  co’  suoi  periodi  nere»-  meno  durevole  di  accresciuto  q smi- 
sarii  r iu  gomciito  su  cui  sì  appog-  niiilo  eccitamento,  senza  che  sìa  so- 
gìarono  in  seguilo  i procetsi  diale-  stenuto  da  processo  diatesico  o ila 
-siici  del  7V>ffMiiosi«i,  per  restringere  ehimico-orgaiiica  alterazione.  Datale 
quanto  si  conveniva  la  parte  dina-  criterio  inoltre  si  ricavano  i priii- 
micB  nella  dottrina  de'  morbi.  L’ir-  cipii  razionali  della  teorica  delle  coli' 
ri  Iasione  dopo  avere  invano  tentato,  gestioni,  e si  vede  del  pari  sotto  uii 
d’  usurparsi  mi  carattere  diatesi  co,  razionale  aspetto  il  combinarsi  nel 
oggi  è saviamente  ristretta  alla  sola  medesimo. tempo  e individuo  di  «m- 
cuiiilizione  irritante  meccanica.  Coi'-  bediie  le  fonne  di  ecekameiito , av- 
revano  troppo  preslaineiile  al  di  là  vertilo  a buon’ ora  dal  Giannini,  e 
«lei  vero  le  flogosi  Toiuiiittsinione?  OU  rìpi-eso  oggi  nei  suo  giusto  valore, 
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p fontrnsscgnnto  c<il  vociibolo  ippo- 
cratico (li  uiilisposi  (liiiimiica.  Ulte- 
riori ricercliu  intorno  (die  malattie 
idiopatiche,  ossia  a processo  diate- 
sico, hanno  iuiche  inse;;n(ito  i ^iirii 
casi,  Ile’  (|itali  è forza  riconoscere  hi 
cuinhiiiuzioiie  nello  stesso  morho  di 
(lue  jirocessi  morbosi  ili  diversa  na- 
tura; c per  (piali  cause  (l’ordinario 
iivven;;aiio , (|uali  sieiio  e come  fre- 
(|uenti , e fin  dove  ahbiauo  a pren- 
dersi in  considerazione  dal  clinico, 
sono  stale  l«  lesi  che  la  teorica  delle 
amplimzioni  ha  pili  svolto  e rac- 
comaudatu  all’  uso  pratj^o.  Si  è an- 
chu  iiieditato  su  certi  fenomeni  di 
oscurissime  genesi,  come  ie  simpatif, 
le  crisi,  la  periudicità  ; e per  quanto 
potea  valere  a migliorare  la  dire- 
zione degli  ajuti  terapeutici  intorno 
all  essi , sono  stali  interpretali  con 
diligenza,  e rischiarati  quanto  il 
periiielteva  lo  stato  attuale  delle  lì- 
siologiclic  cognizioni.  Taceri)  degli 
sehiariinenti,  anzi  delle  creazioni  (lei 
genio  trasportate  dal  Toiiiiiutsini  nel- 
la teorica  delle  infiammazioni,  e non 
ricorderò  neiiniieiio  le  illustrazioni 
che  i seguaci  dell’  italica  medicina 
hanno  fatto  a morbi  particolari,  come 

10  seurbiito,  le  fabbri  iiUermiUenti, 

11  tnorho  peleccbiuic , V àtrope,  la 
dissenteria,  hi  febbre  (jiaUa,  il  croup, 
la  spinile,  V (iiujioile,  le  febbri  bi- 
Jiose,  le  maliillie  cnicolosc,  la  yrippe,, 
V Udì  inde,  1’  isterismo,  il  tetano^  le 
apoplessie,  ec.,  allezioni  tutte  intorno 
allo  quali  oggi  si  ragioua  e si  opera 
secondo  i priiicipiì  e ì progressi  del 
dinmnismo  ituliaiio. 

.^la  ciò  che  soprulluUo  onora  la 
(loltriiia  nostra  gli  è a parer  mio  il 
metodo,  da  cui  ella  trae  un  carat- 
tere filosofico  e progressivo  che  nei 
«noi  primi  unni  unii  possedeva.  Par-| 
lira  è vero  il  genio  del  Kasori  dalle 
sperienze:  partiva  il  Tommasini  nel- 
la applicazione  de’ concetti  d<.d  ce- 
lebre riformatore  dei  fatti  clinici,  e 
per  tanto  vi  era  una  hase  sperimen- 
tale empirica  da  cui  si  poteva  salire 
a’  priiu-ipii  iiidiiltivi  ; ma  troppi 
urlino  ì fenomeni  clic  restavano  fuori 
di  coleste  nuove  linee  tracciate  nella 
scienza,  e volendo  soggiogare  anche 
questi  alle  trovate  generalità,  fu  un 
passare  dai  resultumenti  alle  anticipa- 
zioni, e mettere  in  pericolo  il  vero  per 


ripotelico.  Qui  entri)  lo  spae'nficismo 
colla  sua  critica,  e fu  ascoltato.  La 
storia  peri)  dopo  averne  l'ulta  debita 
ricordanza,  forse  in  tutto  non  saprà 
ringraziarlo  , prrcliè  essendo  già  , 
come  si  è dello  di  sopra , preparati 
dai  Husori  ste.sso  i niiileriali  per  i 
processi  diatesici , essendo  nota  la 
forma  superstite  del  Jiondioti , la 
condizione  patiiloijica  del  Fanzaqo, 
il  processo  regelante  del  Uulliui,  la 
riproducibilità  del  fledici,  se  lascia - 
vasi  la  duttrinn  al  suo  andamenlo 
spoiitaiieo,  avrel)be  raggiunto  egual- 
mente quella  riforma  progressiva  di 
che  si  è oggi  adornata,  anche  senza 
la  comparsa  di  criticlw;  sill'ultc.  Tut- 
tavia vogliam  dare  loro  la  lode  di 
avere  spinto  i riformatori  a solleci- 
tare il  perfezionamento  de’  loro  tra- 
vagli, essendo  di  natimi  della  criti- 
ca, ({uaiido  » iene  a liriiipo,  di  accre- 
scere l’energia  delle  intellettuali 
firodiizioni,  e inatiirnrne  pili  presto 
I frutti.  La  storia  però  saprà  ancora 
esaminare  se  non  sieiio  esagerate  le 
pretese  di  tale  specificisino,  che  per 
respiugereil  falso,  indebolisce  le  ve- 
rità le  più  solenni,  e se,  intendendo 
a determinare  i generi  primitivi 
(lei  morbi  nella  volubile  ed  incalun- 
(abile  miscela  organica,  non  dia  nelle 
ipotesi  e non  calia  in  conlradizione; 
imperocchi;  la  sua  nigìoiie  partendo 
sem))re  dalle  inconcepibili  ullera- 
zioni  del  misto  organfco,  senzadichè 
è per  lui  disperata  ogni  dctermina- 
zioue  (lì  mulaltiu,  quando  possa  al 
precetto  si  iMccoinaiidu  esclusiva- 
mente  agli  esterni  contrassegni.  E 
qiii  pi!r  mia  fede  non  c’  è via  (li  con- 
ciliazione. O esterni  contrassegni,  e 
allora  sfumano  tutte  le  ragioni  spin- 
te sin  nel  fondo  delle  attinenze  mo- 
lecolari ; o (((leste  ullinenze , e al- 
lora diventami  nulli  gli  esterni  con- 
trassegni : o lo  specificismo,  come 
fu,  pretende  di  accoglierli  ambiidue 
senza  indieure  i fenomeni  inlemietlj 
che  collegare  li  possano  ; e allora  e 
in  niiiiiifesla  contraddizione  con  sé 
medesimo.  Simile  argomento  calza 
|)iir  bene  al  metodo,  cn’  esso  lui  tro- 
vato per  sostenersi.  Giocchè  se  la 
corrispoiidenza  tra  cause,  sintomi  e 
riinedj  deve  trovarsi  fra  gli  esterni 
contrassegni,  sarà  poi  in  ultimo 
()uella  stessa  con  che  filosofuvaiiu 
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anche  i Browniani , rì^iianlanli  le^lasciatn  alle  forze  proprie  gli  pre- 
condizioiii  delfeecitaineiilo  in  cor-  scala  , il  metodo  avanza  sempre 
rispuiidenza  colle  cause  e co’  riinedj  einpiricameale  a c■3alninare  un’  ultra 
stimolanti  o deliilitaiiti  : se  deve  tra-  sene  di  fatti,  che  recai»  con  seco 
varsi  tra  i cambiamenti  dell’  intima  una  impronta  di  serità  incontrusla- 
tniscela,  sani  lo  stesso  che  cercare  bile  del  jiari,  in  quanto  si  preseii- 
nnu  corrispondenza  Ira  tre  incoijni-  tono  in  grandi  masse  e in  deiermi- 
lir,  e che  questa  maniera  di  corri-  nati  tempi  o luoghi,  o con  le  mede- 
spondenza  possa  determinare  il  ca-  sime  forme  tutti,  e tulli  per  la  me- 
ratlere  intrinseco  d’una  nudultiu,  desimu  cagione,  (jui  il  campo  della 
mi  pare  una  vera  assurdità.  osservazione  si  estende  sulla  natura 

Bisognava  dumpie,  come  dicem-  esteriore:  qui  comincia  un  fonda- 
ino,  riprendere  in  esame  cotesto  me-  mento  di  ricerche  tra  attinenze  dello 
lodo,  e non  contentarsi  che  partisse  stalo  morboso  e i varii  agenti  esler- 
* dalle  sperieiize  di  un  individuo,  di  ni:  i|ui  del  parigli  elementi  di  con- 

iiiia  scuola,  o di  una  classe  di  morbi;  nessione  fra  le  cause  occasionali 
ma  che  fosse  universale  per  la  scien-  esterne  e gli  elfetti  morbosi  comin- 
za,  e che  partendo  dui  fenomeni  che  ciano  .id  apparire.  Il  perchà  posti  i 
più  sono  nelle  consuetudini  di  na-  tipi  primitivi  morbosi  veduti  singo- 
turo,  e i più  imponenti  e palesi,  si  larnienle,  questi  vengono  ad  essere 
internasse  ne’  reconditi  , ne  com-  quiinli  ordinati,  c confermali  mira- 
jirendesse  gl’  interniedii,  e raggiun-  bihnente  nelle  circostanze  enilemi- 
gesse  per  una  maniera  non  mai  in-  che  eil  epidemiche , nelle  ijuali  il 
teiTolla  nè  forzata,  ma  libera  e con-  quadro  delle  consuetudini  delegami 
tiiiua,  que’ )irincipii  generali  , di  cui  tra  le  cause  e gli  elfetti  essendo  più 
il  punto  stesso  di  partenza  preso  dal  in  grande,  ei  modi  loro  essendo 
metodo  oderisse  una  guarentigia , egualmente  ripetuti  in  cenlinuia  di 
una  prova  di  verità  da  non  essere  casi,  meglio  si  comprendono  le  dif- 
soggelta  a controversia  ; imperoc-  ferenze  e euinunanze  sostanziali  dei 
che  fintantoché  il  metodo  in  medi-  morbi,  daceordo  colle  dilferenze  o 
cinu  prenderà  le  mosse  o da  i)iialctie  coinununze  delle  loro  cagioni  ester- 
iluto  fisiologico,  o da  alcuni  fatti  o ne.  Oiiinto  fin  qui  il  inetodu , sie- 
sperienze , sarà  mi  metodo  rlie  du-  come  non  tratta  una  scienza  nuova, 
ivrà  finché  quel  dato  sarà  creduto  ina  una  scienza  clic  du  Ippucrale  ha 
vero,  o finciié  questi  falli  o sjie-  cundotlu  la  sua  base  empirica  sino 

rieiizc  non  inconlreramio  i loro  a imi,  deve  ricercare  un  altro  fon- 

contrnrj.  Il  che  avvenendo  non  rare  daineiilo  di  verità  nei  rcsidlamenti 
volte  nella  scienza  nostra  , e faceii-  generali  dell’applicazione  delle  menti 
dovi  anche  talvolta  avvenire  per  limane  ai  fatti  siimnientovuli.  1 quali 
umana  malizia,  i metodi  cosi  costi-  re.-iultaineiili  acquistano  tanto  niag- 
tuili  sono  sempre  mal  ferini , e se  giure  autorità,  in  quanto  Inillasi  di 
giovano  a una  dottrina,  non  giovano  una  scienza  esseiiziulinenle  opera- 
ai  complesso  della  scienza.  il  metodo  tivù.  E queste  operazioni  non  pos- 
deve  dunque  avere  per  base  certa  e sono  avere  avii^  altra  guida  in  ori- 
perpetua una  veriià  di  generai  con-  gine,  che  I’ imitazione  degli  alti 

venzione  : dev’essere  mi  fatto  veri-  spontanei  deila  natura.  Le  quali  ope- 
ficato  e verificabile  .sempre.  E (|uesto  razioni  ripetutesi  sempre  allo  stesso 
vero  inconcusso,  questo  fallo  pri-  modo,  cosicché  perla  bontà  de’ loro 
mitivo  si  è trovalo  non  poter  esser  resultumeiili  sono  divenute  dogmi 
altro,  che  gli  alti  spontanei  della  inalterabili,  e quasi  prìiieipii  del 
Matura,  cuiisidcrali  ne’  morbi  i più  senso  comune  in  medicina,  aprono 
semplici,  e presi  nelle  loro  più  con-  per  tonto  l’adito  ad  un’ ultra  verità 
suete  varietà  )i«-r  altrettanti  tipi  no-  fondumenlale  del  metodo,  che  è lu 
sologici  da  servire  di  cuiifruiito  e concordansu  delle  senlense  de’  pro- 
di imitazione  di  quelli  , dove  deve  tici  intorno  a cosi  fatti  generi  pri- 
cAtrare  la  parte  operativa  della  scienr  niilivi  delle  miilullie  umane, 
za.  Dalla  singolare  osservazione  di  Come  adunque  sono  tre  i fonda- 
questi  fatti,  die  la  natura  morbosa  menti  di  certezza  della  inedicinu. 
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cosi  d;i  essi  Ire  deve  pnrlire  la  lo- 
;;icii  o la  lilnsofia  di  noslr'  arte,  die 
e qumilo  dire  il  metodo: 

1.  .-ini  sixmtnnci  dclln  iinlurn. 

2.  'J'ijti  tiuk-mici  fil  epidemici. 

3.  Concordanza  delle  seidenze  pra- 
tiche. 

Jla  questo  piano  empirico  deve 
essei'e  diuiostnilo  razionalmente.,  e 
tiuesla  medesima  dimostrazione  deve 
contenere  in  sè  le  Jleijole  per  appli- 
carlo e verificarlo  insieme  nei  sin- 
goli casi;  deve  eonteiieie  altresì  gli 
clementi  di  connessione  per  una 
parte  collii  scienza  ilei!’ nomo  sano, 
per  Tallra  colle  leggi  (rinflnenza  fra 
gli  agenti  vitali  del  mondo  esterioi-e 
e la  vita  stessa.  A consi'guire  tpiesto 
iine  razionale  venne  proposlii  hi  dot- 
trina ile’  Jlappnrii  etioliujici , la 
quale  ricerca  e mostra  tlapprimii  le 
comunanze  fra  le  cagioni,  riduce  po- 
scia alle  primitive  le  funzioni  orga- 
niche, e stallilisce  una  attinenza  ti'ii 
queste  e quelle  per  il  criterio  inter- 
pretativo della  aflìnilà  lisiologica. 
Connessi  die  ha  i gruppi  diversi  di 
coteste  cagioni  con  I processi  prin- 
cipali di  vita,  osserva  questi  in  istato 
di  alterazione  morliosa,  e no  raccot 
glie  e ne  ordina  i sintomi  relativi  a 
quel  sistema  organico  in  die  si  com- 
pie la  funzione  che  present.i  a pre- 
ierenza  delle  altre  una  morbosità: 
esamina  i modi  di  scioglimento  spon- 
taneo che  i tipi  primitivi  morbosi 
sogliono  tenere,  e li  trova  in  con- 
nessione colla  funzione  perturbata  c 
col  corrispondente  genere  di  cause 
occasionali.  Per  tal  modo  mie’  fatti 
isolati  e semplici,  da  dove  il  metodo 
empiricamente  partiva , ac<|uistano 
una  interpretazione  razintiale.  fai 
quale  ha  raggiunto  il  suo  estremo 
induttivo  stabilendo  il  genere  della 
malattia,  quando  applicandosi  poscia 
ai  tipi  endemici  ed  epidemici  vede 
ripetersi  per  migliaia  di  latti  sempre 
le  stesse  connessiotii,  le  stesse  dilfe- 
renze;  (piando  raccogliendo  le  sen- 
tenze curative  de’  pratici,  e trovan- 
dole in  iiltincnza  con  gli  atti  spon- 
tanei della  natura,  vede  che  sono  in 
concordanza  fra  loro:  quando  i ma- 
teriali trovainenti  necroscopici  pre- 
sentano aneli’  essi  nel  maggior  nu- 
mero de’  casi  una  relazione  di  mia- 
lità  e di  località  colla  sede  c IMn- 


dole  del  morbo  medesimo.  Così  il 
metodo  si  è fatto  possessore  d'uno 
serie  di  tipi  morbosi  primitivi,  i 
quali  dimostrati  razionalmente  gli 
devono  valere  di  confronto,  di  con- 
troprova di  quelli,  cb’egli  andrà  ne’ 
singoli  fatti  clinici  ricercando!  E il 
metodo  .stesso  così  costituito  diventa 
mia  formula  intellettuale  da  adattarsi 
a tutti  colesti  falli  medesimi,  onde 
seuo|irirne  il  vero  diagiioslicn , e 
trarne  le  terapenliclie  imiicuzioiii  ; 
però  celesta  formula  intellettuale 
nnt;i  da  fatti  sempliei,  e simbolo  di- 
rei quasi  della  cuteiiazinne  di  una 
serie  completa  di  fenomeni  palesi , 
non  potrebbe  porsi  in  uso  sopra  la 
niiiggior  parte  di  ipie*  fatti,  che  com- 
plicati c con  fenomeni  non  ordinali 
e costanti,  0 spesso  o.scnri,  e senza 
apparente  legame  fra  loro  e le  ra- 
gioni, nella  pratica  si  presentano. 
O'iiiidi  il  metodo  abbisognava  di 
regole  alleile  per  cosiiralta  applica- 
zione; e queste  regole  non  potevano 
meglio  fondarsi  che  in  alcune  di 
quelle  istanze  metlesime  che  Bacone 
iiieitlcava  per  la  ricerca  de’  riqtpiirti, 
de’  b'iiomeni  in  tutte  le  scienze  na- 
turali. Vale  a dire  le  istanze  di  allean- 
za, di  escinsione.,  di  grado,  di  suc- 
ressinne  ; cui  la  scienza  medica  ag- 
giunge le  istanze  di  endemicilà  e di 
cpidemirilà.’e  le  empiriche,  alle  quali 
il  inetoilo  li  forzalo  a ricorrere,  qual- 
volta non  trovi  nell’esame  diagno- 
stico tante  cognite  da  discuoprirgli 
la  incognita  circgli  cerca , ossia  il 
genere  o l’ indole  del  processo  ilia- 
lesieo  della  malattia. 

Cosi  la  ragion  clinica  della  nuova 
in<*dicina  italiana  ha  completato  e 
perfezionato  il  suo  metodo  iidal- 
landolo  al  perfezionamento  che  ha 
dato  alla  patogenia.  ]lli  spiego.  In 
sul  nascere  della  dottrina  Kaso- 
riami  il  dinamismo  puro  completava 
il  suo  metodo  diagnostico  coi  crite- 
rio (lell.i  tolleranza  dei  rimedj,  cri- 
terio d’nn  carattere  sperimentale  e 
lilosoficojclie  soloreminenle  ingegno 
del  Hasori  era  capare  (rìnmuiginare. 
I progre.ssi  della  dottrina  avellilo  as- 
sociato allo  stato  dinamico  i processi 
diatesici,  le  muiattie  in  questi  costi- 
tuite restavano  senzii  metodo  per 
determinarle.  Che  anzi  In  diatesi Tom- 
niasiniana,  colla  sola  ragione  dina- 
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mica  (Ic‘  rimcdj  , non  ri.simndcTO  | omlcmie.  Con  questi  iniitcriali,  p coi 
quasi  inai  a )ii'n|iosito.  K l'u  la  man-  classici  modelli  che  Lunciù,  Itamnz- 
canza  di  cotesto  metodo , che  per  i/m',  Torli,  JSursinri,  Sorr.one,  J{os<t 
una  parte  indebolì  un  criterio  dia-  ci  olirono  di  tal  cenere  di  slmlj  noi 
;;nostico  eminentemente  lilosolico,  e potremmo  prestnotlenere  una  scienza 
sempre  vero  nelle  alTezioni  in  istretto!  delle  epidemie,  che  si  collegasse  coi 
senso  dinamicite,  e per  l'altra  mol- I principi!  della  medicina  italiana.  Me- 
tiplicò  al  di  là  del  vero  di  fatto  un  { ditando  sulla  storia  dell’arte  nostra 
solo  modo  diatesico  , ossia  il  Ungi- 1 bisogna  convenire,  che  le  ]iriiicìpali 
stiro.  Ora  il  metodo  superionneiite  epoche,  i periodi  <rogni  reale  avan- 
ncceiuiato  provvede  n tiltti  i casi  zamento  fatto  in  essa,  sono  quasi 
morbosi  che  si  sostengono  per  una  sempre  stati  contrassegnati  dalla 
diatesi,  e vale  a determinare  tutte  coniparsa  d'iin  morbo  epidemico , e 
le  qualità  iiecesuarie  a sapersi,  de’ j dalle  meditazioni  e dui  lavori  fatti 
morbi  diatesici,  che  la  medicina  ita-  | dai  medici  intorno  ad  esso,  (.'osi  la 
liana  ammette  come  sommi  generi  i petecchiale  di  (Jenova , e la  febbre 
nella  patologia  e nella  clinica.  .VI  gialla  dì  Livorno  somministrarono 
qual  metodo  che  viene  appellato  elio- 1 1 primi  fondamenti  di  riforma  allo 
logico,  unite  quello  del  liasori  per  | stato  attuale  di  nostra  scienza  : cosi 
le  malattie  nelle  tpuili  primeggia  uno  lo  studio  delle  febbri  endemiche  del 
stato  dinamico  puro  , la  clinica  no- j suolo  romano  somministrò  loro  [nù 
stra  assume  un  carattere  lilosolico  ■ probabile  etiologia  e la  teorica  delle 
supet'iure  a qualunque  altra  scuola  complicazioni;  la  comparsa  del  grippe 
europea,  per  il  rigore  del  jirncedi-  avvalorò  i caraUei'i  |>atolngici  usse- 
meiitu  logico  induttivo  clic  imprime  ! guati  alla  condizione  reumatica  , la 
ne' suoi  esami  diagnostici,  e per  la  | cvislituzione  nervosa  degli  anni  183^ 
controprova  empirica  che  gli  è seni-)  e 33  coniriliiii  a svolgere  l’ai'goinento 
pre  connessa  onde  aequietarla  sui-  (Ielle  nervose  inalaitìe  , ed  oggi  il 
l’assioma  nizioiiule  staliìlito.  E per  I cholera-niorbns  sarà  al  certo  per 
la  vastità  delle  ricerche  lisiningiche,  arrecare  non  pochi  schiarimenti  alla 
anatomiche  e topografiche  che  le  scienza  de’  inurbi  popolari.  V’Iiiiiino 
attinenze  etioiogiclie  esigono  dallo  poi  due  ragioni  potentissime  per 
.stesso  metodo,  diventa  il  carattere  raccomandare  ai  seguaci  della  nuova 
il  pili' relativo  allo  stato  ,it(uaie  delle  dottrina  lo  studio  de’  morbi  ende- 
scienze  naturali,  e insieme  quello  mici  ed  epidemici;  l’ima  delle  quali 
che  in  sé  contiene  maggior  ({uantità  ù il  carattere  indestruttibile  di  Mo- 
di elementi  di  progresso  per  le  ' zioiinliuì,  che  la  nostra  scienza  mi-, 
scienze  mediche.  divlihe  mi  acquistare  per  esso.  Un 

A questi  principali  bisogni  della  carattere  nazionale  già  essa  lo  tiene 
medicina  itniiaiiu  si  • adtiiunie  prov-  daH’esser  nata  e cresciuta  e perle- 
veduto  dai  seguaci  di  es.sa  liastevol-  zionata  in  Italia:  dali’essersi  convin- 
iiiente,  per  modo  che  può  su  colesti  ti  i più,  che  dovciidnsi  associare  ni 
lavori  ili  perfezionamento  teoretico  dinainismorasocianoladollrinadelb' 
riposarsi  per  al  presente,  e rivolgersi  diatesi,  lo  spirito  teoretico  diventa 
alio  studio  delle  Cosliluzinui  ernie-  di  necessità  ilimimico-chimico,  seiijw- 
nxiche  cd  epidemiche.  1/  istruzione  cliè  ciò  cuinbii  punto  il  valore  de’ 
intorno  ai  climi  e la  geogi-alìa  me-  principii  dinamici  fondaineiilnli  che 
dica  de’  luoghi,  in  onesti  ultimi  anni  si  professano:  dall'essersi  infine  con- 
raccomandato  piu  elle  per  lo  iiiiianzi,  seguita  una  uniformità  di  pensieri 
si  vu  ditTondeiido  fra  i medici  della  tanto  in  patologia,  clic  in  clinica  e 
nuova  scuola;  e ne  sono  una  (irova  in  materia  medica,  che  nelle  altre 
le  statistiche  e le  mediche  lopoijrajie  nazioni  e in  altre  epoche  della  storia 
diedi  varie  pi'ovincie  italiane  éd'in-  della  scienza  non  se  ne  lia  esempio. 
Ieri  regni  sono  già  pubblicate,  le  La  ijunle  uiiirorinilà  di  pensieri  s- 
quali  portano  con  sé  necessariamente  già  non  fosse  troppo  chiara  in  pa- 
uii  complesso  di  cognizioni  ctiolo-  cole,  è sempre  coiiferiiiatissima  dai 
giche  sulle  malattie  proprie  dei  delti  fatti,  e nelle  grandi  mediche  occa- 
luoghi,  e scuoproiio  le  sorgenti  delle  sioni.  Tale  si  fu  il  iraltainenlo  eu.-.. 
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«Mtivo  che  per  tutta  Italia  si  teline 
nel  liil7  cuiiU'o  alla  epidemia  pelee- 
eliiale:  tale  si  è og^i  la  mirabile  citn- 
curdaiizadei  pareri  dej^li  Italiani  in- 
torno al  contrastato  carallcre  con- 
taqinso  del  cliolera-inorlius.  iSè  a far 
loro  tacere  o dissimulare  una  tale 
verità  valsero  le  mentite  opinioni 
niediclie  d'oltremonte,  i premii  o le 
niinaccie  de’ mercatanti . le  alleanze 
lìnanzierej  e ben  altre  più  forti  op- 
posizioni. Cile  anzi  ipiesto  alzare 
tolti  insieme  una  voce,  ijuando  na- 
zioni intere  iniiiaeeiavuno  di  soffo- 
carla  con  contrarie  sentenze,  mostra 
il  l•araUere  indipendente  de’  medici 
italiani  da  (|ualsinsi  interesse  privato 
o influenza  straniera  i carattere  ebe 
è la  conseguenza  della  nazionalità 
che  va  acquistando  l’italica  mediciiui. 
Però  se  cosiffulla  nazionalità  non  è 
riposta  die  nel  inolio  di  pensare 
della  presente  medica  {generazione, 
il  tempo  potrelibe  indebolirla  o di- 
slrii{,'{ferla,  se  non  .si  lissa  eziandio 
nelle  rapioiii  eliolofjiclie  del  siuilo 
e del  clima  .stesso  d Italia,  tiliè  seb- 
bene la  medicina  in  {Tenere  ubbia  de’ 
do{,niii  universali,  nella  parte  eliolo- 
trica  ciascuna  nazione  può  eoiitenere 
delle  speciali  qiialiui,  che  diano  un 
carattere  particolare  e distinto  alla 
sua  medica  scienza.  Cd  è facile  il 
conoscere  pertanto  come  a dare 
queste  tinsi  topografldie  alla  nazio- 
nalità della  nostra  arte,  non  vi  sia 
altro  mezzo  che  studiare  dilijTenle- 
mente  le  nostre  malattie  endeiiii- 
ehe,  ed  epidemiclie  eosliliizioni. 

C’aitra  ragione  die  ultamente  in- 
vila allo  studio  mentovato  si  è la 
iiwnmma  quasi  asioìiitn (l'islrusioni 
xroliistirhe  intorno  a’  morbi  ende- 
mici ed  epidemici.  Talché  non  essen- 
dovi università  in  Italia  die  ubbia 
lina  ciiltedra  destinala  a talemonieru 
d'  inse{,'ii«incnlo  , cartedra  die  aii- 
di'ebbe  connessa  di  necessità  con 
quella  della  storia  della  medicina, 
la  medica  gioventù  uscente  dal  corso 
accademico  ne  è quasi  iligiuiia,  a 
meno  che  il  projirio  genio  non  Tali* 
bia  condotta  ad  oecuparvisi  da  sé 
medesima.  Una  volta  nelle  univer- 
sità vi  era  una  culledra  destinata 
alla  inlerpreluzione  dd  testo  d’/p- 
pocrate;  e i commenti  die  vi  si  la- 
aevano  specialiuenlc  al  libro  ileWa- 


ria , dei  liuHjhi  e delle  aci^iie,  e ai 
libri  dcijli  epidemj  supplivano  in 
parte  a un  iiisegniiinenlo  die  ora 
manca  del  tutto.  U prima  che  costu- 
massero le  cliniche,  i giovani  erano 
menati  in  visita  per  le  corsie  de' 
grandi  ospedali  da’  loro  maestri , e 
apprendevano  in  mezzo  a grandi 
quadri  iiosugralid,  lo  alternarsi  delle 
custiluzioiii  morbose  di  stagione  in 
sta{'ione,  e la  corrispondenza  tra  le 
varietà  meteorologiche  di  coleslestii- 
gioni  medesime  e l'iiidoledi  quelle  ma- 
lattie popolari.  Oradie  tutto  lo  studio 
pratico  s'aggira  cnti'o  le  sale  clini- 
die,  in  multe  delle  quali,  quanto  al 
potere  e alla  iiulura  delle  epidemiche 
costituzioni  si  apprende  forse  meno 
che  negli  ordinari  ospedali,  perocché 
non  vi  si  fa  gran  conto  della  meteo- 
rologia, e le  cause  remote  de'  morbi 
vi  si  ucceniiaiio  appena  per  conservar 
l'uso,  o per  lo  meno  non  si  distin- 
guono con  esullezzu  quelle  die  sono 
relative  all’ individuo  iiifernio,  dalle 
altre  die  sono  connesse  col  carattere 
generale  epidemico:  ora  die  manca 
nelle  università  italiane  la  cattedra 
suiiuneiUuvulu  (e  ve  ne  ha  pur  qual- 
cuna delle  superflue  ) potrebbero  i 
maestri  di  clinica  supplire  al  difetto 
d'uii  particolare  insegnamento  su 
tale  materia  coirisiituire  un  costume 
di  pereitriiiaiioiii  nosocomiali.  In- 
tendo dire,  elle  gioverebbe  il  con- 
durre  i loro  alunni  al  rinnovarsi  di 
ugni  stagione  nei  grandi  ospedali,  e 
trascorrere  ruginiiando  con  essi  di 
letto  in  letto,  e venir  assuefacendo 
il  loro  occhio  clinico  alle  diverse  li- 
soiioiiiie  elle  a morbi  popolari  vanno 
lungo  l’ anno  assumendo,  e venir 
loro  mostrando  dapprincipio  direi 
(Illusi  solainenlu  il  nome  delle  maial- 
ile die  sopra  o ciascun  malato  hanno 
fatto  scrivere  i medici  curanti.  K 
raccolte  queste  diverse  f.iiniglie  di 
inorili,  conosciute  iiilaiilo  dalla  loro 
lisononiia  e dal  loro  nome,  vedere 
quali  sono  di  un  iminero  uredoini- 
iiaiilu , e come  eorrisponiiaiu)  coi 
loro  caratteri  ai  delti  (liversi  tempi 
dell'annu,  e quali  sian  quelle  che 
smiiiuiscuiio  per  cedere  il  posto  alle 
nuove,  e quali  si  mostrino  stazio- 
narie, come  nufizie  d' una  annuale 
costituzione,  l’er  conoscere  poi  la 
qualità  di  cotesti  morbi,  dietro  la 
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di  que'  nomi  che  vaiTcbbero 
sempre  od  nbbre%iare  I’  esame  del 
^'romle  prospello  nosolofrico  elie  of- 
iVono  i vasti  ospedali,  basterebbe  il 
trattenersi  ro^rionondo  sopra  due  o 
tre  di  ciascuna  fHiiii}{lia  e mag-frior- 
mente  sopra  quelli  che  avessero  più 
aperta  attinenza  o colla  stagione  do- 
minante, o colla  dominante  costi- 
tuzione. Il  prendere  per  piiiila  di 
tali  visite  il  nome  alìisso  delle  ma- 
lattie, dira  taluno,  essere  fallare  ap- 
pipliu,  perocché  su  quelle  tabelle  no- 
minatile vi  sono  sempre  di  molti 
battesimi.  i\è  io  vorrò  nej'arli.  !\Ia 
se  ini  e permesso  un  parafrone  dirò 
che  avverrebbe  de;;;li  studj  nostri 
che  avesse!'  per  guida  cotesti  nomi, 
come  degli  studj  pittorici  che  hanno 
nelle  grandi  gallerie  |)er  guida  i 
nomi  de’  pittori  scritti  sotto  a cia- 
scun quadro.  Vi  sono  anche  qui  de’ 
battesimi.  INondimcno  le  diverse  scuo- 
le vi  stanno  per  il  maggior  numero 
ile'  quadri  di  uno  stesso  stile  cosi 
palcsamente  indicale,  che  ninno  sa- 
prebbe confondere  la  Kolognese  colla 
\eneta,  nè  questa  colla  Toscana  o 
colla  Romana.  Con  tali  peregriiia- 
zioiii  adunque  potrebbero  i clinici 
nostri  supplire  intanto  alla  mancanza 
d'insegnamento  intorno  alle  costitu- 
zioni epidemiche,  o per  lo  meno  irac- 
cerebbero  quelle  vie  empiriche  fon- 
damentali, che  dovrebbesi  percorrere 
dagli  alunni  per  istruirsi  poscia  da 
sé  intorno  a tali  argomenti  Iinpe* 
roechè  le  malattie  che  toreano  a'  po- 
polani nelle  iliverse  stagioni  hanno 
un  non  so  clic  di  endeinieo,  perché 
somigliano  ne' loro  primi  generi  alle 
malattie  de'  climi  primitivi;  tengono 
qualche  sembianza  epidemica  perché 
le  epidemie  inidte  volle  sono  in  grande 
quello  che  in  piccolo  è una  inihienza 
morbosa  di  stagione,  e la  linea  che 
disegnano  sulla  mappa  delle  epidemie 
si  prolunga  talvolta  da  esse  sino  ai 
contagi,  perocché  spesso  accade  che 
delle  loro  forme  si  vestivano  i con- 
tagi medesimi.  Lo  studio  adunque 
delle  epidemie  deve  cominciare  da 
questa  campo  empirico  che  offrono 
aimualmeiile  gli  ospedali  destinati 
alle  malattie  acute,  dove  si  notano 
qiie’  generi  eoni|)lessivi  d’identità 
morbosa  sotto  l’ impero  d’  una  co- 
mune cagione , ì quali  servono  di 


scandaglio  per  indagare  le  grandi 
costituzioni  epidemidie,  e di  regola 
per  interpretare  e ordinare  le  storie 
ilei  morbi  popolari  dagli  autori  ruc- 
eoltc  .sinoilalle  età  remotissime  della 
nostra  arte.  Perocché  senza  cote.Mo 
studio  preliminare  di  osservazione 
empìrica  sui  fatti  i più  semplici,  non 
si  potrebbe  salire  con  indagini  par- 
ticolari n comprenderne  tutta  la  parte 
storica,  né  ad  isvolgerne  intera  la 
parte  delle  cagioni,  né  ad  iiiteiulerne 
I vei'i  distintivi  caratteri  patologici, 
né  a connettere  con  tali  critcrj  quelli 
del  trattamento  curativo  e di  pre- 
servazione. 

Cosi  io  scriveva,  quando  per  par- 
licolargentilezza  del  eh.  doti.  F".  Fas- 
tclla  mi  giunse  la  di  lui  tnuluzioiie 
di  un  Smjijìo  sul  sudore  inglese  del 
celebre  prof. //ec/icr  di  Berlino,  pre- 
ceduto (la  alcune  parole  (l'Invito  ai 
medici  della  Gennania,  onde  si  ri- 
volgano mieh’essi  allo  studio  de’  mor- 
bi e|iidemici.  Sin  da  quando  si  pub- 
blieurono  in  Roma  |1»i0)i  miei  ra- 
gioiiamenli  sulla  sapienza  d’ Impo- 
rrate, al  (lapo  X dei  terzo  di  essi , 
dove  sì  tratta  della  sriciiza  de’ morbi 
epidemici  e della  cosliliizione  anni- 
versaria primo  fomlamento  di  essa, 
io  raceomaudava  ealdamenle  agl'ita- 
lianì  medici  sifhuto  studio.  Vé  ho  mai 
lascialo,  e dalla  cattedr.i  e in  altre 
mie  scritture,  di  rafforzare  la  stessa 
raccomandazione,  e di  raccomandare 
insieme  gli  studj  ausiliurj  per  rag- 
giungere così  utile  scopo,  il  che  si 
può  vedere  confermato  dui  Pmilaleoni 
nel  suo  Discorso  sul  metodo,  c dalla 
mia  Prolusione  alle  Lezioni  del  1829. 
K che  la  prilologia  induttiva  bnsai.i 
sull’ eliologismò  avesse  per  l'rinci- 
pale  (livisamento  il  promovere  un 
tal  genere  di  studj,  ne  fa  fede  la 
terza  edizione  di  essa  fatta  in  iVapoli 
nel  1834,  dove  l’illustre  editore  af- 
fermava il)  una  sua  prefazione  « Ve- 
« demmo  come  cotesta  patologia  val- 
« se  a ju'omovere  lo  spirito  delle 
« mediciie  topografie , le  quali  non 
« sono  altro  clic  luminosissime  prove 
« della  necessità  ed  utilità  della  me- 
li diciiia  etinlogica.  » 

Perdonatemi,  o mio  f'alorani , il 
tedio  (li  (jiieste  rimembranze,  le  quali 
non  hanno  altro  scopo  che  il  dimo- 
strare che  molti  unni  innanzi  che  Io 


949 

Hecker  facesse  sentire  alla  Germania  i a chi  volesse  rivolgare  le  sue  medi- 
il  bisogno  dello  studio  delle  epide- 1 tuzionl  a questo  dignitoso  ed  utile 
mie  , un  oscuro  Italiano  alzava  la  argomento.  Tali  sono  la  storia  tlellu 
voce  additando  anciregli  la  inedesi-  morie  tura , la  storia  (Mia  peste  drf 
ma  lacuna  nella  scienza  nostra,  e.  in-  sesto  secolo,  lu  storia  d'uiia  malattia 
eulcando  e proponendo  i mezzi  i più  nervosa  epidemica  del  medio  evo 
acconci  a riempirla  degnamente.  Uel  (Tanzwullh) , e infine  la  storia  del 
resto  le  parole  dell’Z/er/ier  sono  pie-  sudore  imjlese  dell’ estremo  secolo  «le- 
ne di  verità  e di  sapienza:  «K  ben  rimoquìn|^.  G»esti  sieno  adunque  i 
< tempo,  estremo  tempo,  egli  dice,  di  inomimenu  che  valgano  ad  eccitare 
« riparare  a ciò  che  fu  negletto,  se  ne’  medici  italiani  una  nobile  emu- 
« non  vogliamo  pigri  e pusillanimi  lazione  a fare  aneli’ essi  altrettanto. 
« rimanerci  dietro  tanti  altri  che  specialmente  su  i morbi  che  dal  3(W1 
« stiidiuno  i segreti  della  natura,  hì  in  qua  si  difl'usero  per  l’Italia  epi- 
« ben  tempo  di  preparare  una  Sto-  demicamente,  o in  essa  nacquero.  E 
« ria  complesssiva  (Ielle  epidemie  ».  lo  studio  storico  indicato  dalr//ecA'er 
L'Hecker  però,  mi  sia  permesso  os-  andando  di  pari  passo  colle  esercì- 
servare  , non  ha  spinto  i suoi  con-  tazionì  cliniche  da  me  raccomanda- 
sigli  sino  a far  vedere  la  necessità  te,  non  larderà  la  nostra  scienza  a 
«lì  ricnininciare  lo  studio  de’  morbi  conseguire  in  tutta  la  sua  pienezza , 
epidemici  da  quello  delle  costitu-  splendore  e utilità  quel  carattere  efio- 
zioni  anniversarie  che  si  hanno  sol-  logico  e storico , con  che  da  un  de- 
fncchio.  Sembra  ch’egli  abbia  ere-  ceiinio  a questa  parte  va  ognora  più 
«luto,  che  ad  acquistare  una  scienti-  inoltrandosi  nel  progresso  e nella 
fica  ed  estesa  cognizione  delle  epide-  perfezione. 

mìe  basti  il  raccogliere  con  dili-  IVè  saprei  lasciarvi , o mio  f«l(«- 
genza  le  storie  di  «|nelle  che  sono  rani,  senza  porgervi  un  esempio  dei- 
scritte.  Con  che  certamente  si  giuii-  l’amore  a siifatti  studi  con  che  si  di- 
gerebbe  a posssedere  una  migliore  stingue  fra  noi  un  giovane  medico 
storia  generale  de’  morbi  epiiteinicì  valentissimo  il  dottor  Minatisi.  Di 
che  finora  sono  comparsi,  ma  non  bello  ingegno,  e molto  addottrinato 
si  acquisterebbe  pertanto  una  scienza  nelle  scienze  filosofiche  e naturali  . 
delle  epidemie  : sì  avrebbe  tutto  rac-  ha  preso  a coltivare  questa  porle 
colto  in  uno  il  materiale,  sul  quale  della  medicina  etiologica  con  gran- 
si  dovrebbe  poi  inalzore  la  scienza  dissimo  profitto.  Ed  ua  già  comin- 
ricereata.  E quando  fossimo  a tale  ciato  a lavorare  attorno  a un’opera 
estremo,  se  non  avessero  in  noi  pre-  dove  la  scienza  de’  morbi  epidemii  i 
•■eduto  le  ossert!«i:io»i  de  morbi  popo-  sarà  trattata  per  i seguenti  capi;  — 
lori  ue'loro  annuali  periodi  e riool-  ì.  « Condizione  della  scienza  de’moi  - 
«/imewti,  ci  mancherebbe  sempre  la  via  «hi  epidemici  da  Jppocrale  sino  ,i 
^icura  per  profittare  di  quelle  storiche  « Sydenhain  , e dn  Sydenhain  o Sar- 
raccolte,  comunque  diligentissime , • coite  — 2.  Dn  Snreone  sino  ai  ili 
e non  sapremmo  trovarcique’ punti  « nostri  — 3.  Qualità  delle  malattie 
cardinali  co'quali  connettere, ai  qua-  « endemiche,  epidemiche,  contagio- 
li  riferire  le  masse  fenomenologiche  « se,  catasiìche  e di  annuale 
ed  etiologiche,  che  sconnesse  e on-  « zione  — 4.  importanza  «iena  meteo- 
deggìanti  vedremmo  spaziare  su  quel  ■ rologia  per  quanta  è In  azione  re- 
mare immenso  di  patologici  nvveni-  « ciproca  delle  potenze  esteriori  col- 
menti.  Sembra  adunq^ue  che  ambedue  • la  economia  vivente  — 5.  Infiuen- 
i consigli,  tanto  quello  dell’  Hecker,  « za  degli  avvenimenti  morali  e pò- 
che il  mio,  debbano  di  necessità  un-  « litici  adatti  a contribuire  nelle  co- 
llare congiunti  per  ottenere  io  sco-  « slituzioni  annue,  meglio  che  nell'- 
pò  desiderato.  E mi  giova  a lode  del  « epidemie  — 6.  Confronti  delle  più 
medico  alemanno  dichiarare,  ch’egli  « note  epidemie  fra  loro,  e ilediizio- 
ha  già  compili  e presentati  alla  scieii-  j « ni  — 7.  Delle  opinioni  ritenute  da 
za  lavori  Importantissimi  sulla  parte  I « lungo  tempo  come  principii  fissi 
storica  delle  epidemie,  lavori  che  do-  I « e dimostrati  — 8.  Si  stabiliscono 
vrebbero  valere  di  classici  esemplari,  «alcuni  principii  fondamentali  se- 
Ptict.  Voi.  1.  54 
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a condo  i fatti  — 9.  Che  tale  studio 
a strettamente  congiunto  coi  pru- 
a cessi  della  medicina,  e l’unico  che 
a prometta  vero  frutto  per  la  retta 
a patologia,  a Considerate  pertanto 
anche  voi  la  bontà  e l’utilità  del  pro- 


posito dell’/^imansi,  e siategli  anche 
voi  liberale  di  esortazione,  di  consi- 
gli, ond’egli  dia  presto  compimento 
alla  sua  intrapresa. 

E qui  fo  fine  porgendovi  la  mano, 
e dicniarandoini  tutto  vostro. 


« 


I 


Pl>£  DEL  PKtllO  VOLINE. 
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LIBRO  PRIMO  — PARTE  PRIMA. 

Introduzione.  Nella  quale  sì  dice  del- 
l'occasione dell'  ojiera  e delle  cose 
principali  che  si  trattano  nel  libro 
primo a 47 


Cap.  1.  Considerazione  sul  genio  epi- 
demico delle  malatiieche  precedet- 
tero le  perniciose  de'sopraddetti  tre 
anni,  e conte  queste  ne  partecipas- 
sero   Rig.  SO 

Cap.  3.  Dell'  andamento  epidemico  e 
dei  caratteri  generali  delle  perniciose 

dell'  anno  1819 n SI 

Cap.  3.  Dell'  andamento  epìdenico  e 
dei  caratteri  generali  delle  perni- 
ciose dell'  anno  1830.  . , . » 32 
Cap.  4.  Dell'  andamento  epidemico  e 
dei  caratteri  generali  delle  perniciose 

dell'anno  1821 S4 

Cap.  8.  Della  idiopatia  specifica , e 
delle  emopatie , ovvero  condizioni 
patologiche  accessorie  alle  febbri  in- 
termittenti perniciose.  . . , » S6 
Cap.  6.  Della  omopatia  flogistica.  » S7 
Cap.  7.  Della  omopatia  biliosa  . n S8 
Cap.  8.  Della  emopatia  scorbutica.  » 60 
Cap.  9.  Della  omopatia  nervosa  . n 61 
Cap.  10.  Altre  considerazioni  intorno 

a queste  emopatie » 62 

Cap.  11.  Dei  criteri  più  certi  onde 
riconoscere  la  qualità  delle  emo- 
patie   a 64 

Cap.  13.  Avvertenze  generali  intorno 
alle  nostre  storie  particolari.  . a 65 
Cap.  13.  Di  quelli  taedubìtono  della 
natura  secondaria  di  alcune  intermit- 
tenti perniciose,  e di  quelli  che  non 
ammettono  le  febbri  larvate  . a 60 
Cap.  14.  Avvertenze  generali  intorno 
alle  osservazioni  di  anatomia  patolo- 
gica nelle  perofciote  ....  a 70 

PARTE  SECONDA. 

Delle  perniciose  encefalo-nervose. 

Cap.  1.  Della  perniciosa  cefalalgica,  a 73 
Cap.  3.  Della  perniciosa  vertiginosa,  a 75 
Cap.  3.  Della  perniciosa  fatua  • ■ * 

Cap.  4.  Della  perniciosa  frenitica  . a 80 
Cap.  8.  Delle  perniciose  caUforiche.  » *1 
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ap.  li  Delle  perniciose  esanleniati- 

CjI'-  7.  bella  i»ernicio‘.i  idriiW'ica  . » ^ ^ 
Cai'.  8.'  Pclla  perniòitìsa  anginosa  . » 9Q 

ap  lo.  Delle  iierniciose  traumaii- 

“TR7 — ^ — : — » 179 

Tal'.  9- * i>ernicio.-a  amaurouca.  » 9- 

i,,  10  LVIIa  rernicloNi  olIaimRa  . » 2A  ( 

UIC  . e » ■ « 

ap.  14.  Annotazioni  d'anatomia  paio- 

CaJ,.  1 1 . Della  iierniciosa  |'róS()|'algica.»  M 

liiRÌca  appartenenti  alle  perimiose 

Uella  |iernioi05a  odomalgica.  p ^ 
f ili  io.  Della  l'erniciofa  ischiaiita.  b ili  ' 

!ap.  15.  Corollari  desunti  dai  Cilu 

Ol>.  M.  Della  |iermciosa  aririiics  . » IM 
C,a|).  15-  Della  [lerniciosa  paraliilra.  ■ IM 

esi>osii  nel  libro  primo,  sui  quau  i 

inió  fondare  una  nuora  doiirma  del-  ^ 

le  febbri  intermittenti  miasniaiiilic.  » I8(» 

(’jp.  i9.  Della  pcrnirioba  cormiisiTa.  » 

17.  Della  pemiciojaletànica  . » 1D5 

Oap.  18.  .Unnolazioni  d onaiotma  paio- 
loRica  apparlenenù  alle  pernlcloae 

libro  SICORDO. 

nelle  muse  delle  fitbM  endemidie  di  Humn. 

gnceiaiQ-neffOse  ^ 

Introduzione  . . . . • - . » fOi' 

riBTt  TERZ.\. 

Gap.  1.  Esistenza  ed  estensione  -irl 

Delle  p#rm'cio.'‘«  emalopnoiche. 

mefilismo  e della  perniciosa  nel  tlini.i 
di  Roma • • 

Cap.  1 . Polla  perniciosa  afonica . . » 

Cap.  'ì.  Regione  setlentrionale  a de- 

■.ir.n  del  Tevere  : : i 

Cap.  il.  Della  \>ernicio5a  pleurillta  . ■ ^ 

Cap.  3.  Conlinuazione  . . • • _® 

Lap.  3.  Della  perniciosa  caiarràlfi  . » lifi 

t;ap.  4.  Beguine  .'eiteniriiHialo  . R- 

< ap.  4 Della  perniciosa  asroaiica  . m.  i^o 

V»  Cmistra  del  Tevere  . . . » 

CipT  5'.  Della  perniciosa  sienocjrdlica.»  ^ 

Cap.  .5.  ReRiune  centrale  ...»  > 

Cip.  6.  Della  perniciosa  aneurlsmaiica.»  1^ 

Cap.  R.  Continuazione  . : : : " 

Cap.  7.  Dilla  perniciosa  carditici  . » 1^ 

Cap.  7.  Regione  meridionale  . . * 

Cap.  ».  Della  perniciosa  sincopile  . » ^ 

Cali.  8.  Continuazione  . . . • - 

< ,ai>.  9.  Della  perniciosa  algida  . : • i31 

Cap.  tì.  Continuazione  . ' 

Cap.  10.  Della  perniciosa  diafore.iica.  » 131 

Cap.  10.  Luoghi  insalubri  dentro-Ro- 

Cap.  11.  Della  perniciosa  scorlnillca.  > 15ii 

Cap.  U.  Della  perniciosa  episiassica.  > 13à 
Cap.  13.  Della  perniciosa  emoiloica.  » 133 

Cap.  11.  Indagini  delle  condizioni  par- 

tinilari  al  suolo  deila  Proiim.Ki  Ro-  _ 

Cap.  14.  Della  perniciosa  eraaiemaiica.»  133 

mani  reme  cause  della  pernioosa  » ietC 

Cap.  15.  Delle  perniciose  enierorragi- 

.*  ■ . — : . LiD 

Cap.  12.  Temperatura  in  generale  ilei- 

Cap.  1 6.  Della  perniciosa  metrorragica.a  lAi 
Cap.  n.  Della  perniciosa  singuliuosa.  » 1^ 
Cap.  18.  .^nnolaiioni  d'  analumia  paio- 
logica  appiirtenenie  allr.  perniciose 

Cap.  15.  Inllucnza  della  elevazione  sul 
livello  del  mare , sulla  temperatura 
e sulla  salubritli  dell'aere  romano  n 20» 
Cap.  14.  Del  declivio  generale  del 

emalopnoiche  lAI 

Micio  di  Roma  dall’  est  all'  ovest,  o 

PiRTE  OOÀRTA. 

della  sua  inlluenza  sulla  temperatura 
e la  saliibrità  ....••» 
Cap.  15.  Dell' inlluenza  che  hanno  sul 

Delle  perniciose  meninqoqastrìehe. 

clima  di  Kom»,  le  monwgne  die 

Cap.  1.  Della  perniciosa  emetica  . « iSC 

Cap.  S.  Della  perniciosa  cardialgica.  « 13J 

circondano  la  provincia  dal  nord  ai-  __ 

l'eM . . n 211 

Cap.  IC.  Influenza  del  mare  Mediler- 

Cap.  0.  Della  perniciosa  colerica  I ■ ^ 

C.ap.  4.  Della  perniciosa  colica  . : a ^ 

r.ineii  Milla  costa  occidentale  roroaiu 
ì in  quanto  alla  temperatura  e alla 

i.ap.b.  Delle perniaose  ntenche  • * l&il 
Cap.  6.  Delle  perniciose  subcontinue.  » 13. 

ì Cap.  17.  Tlalura  geologica  del  suolo 

Cap.  7.  Delle  perniciose  emitritee  . » UL 
Cap.  K.  Delta  perniciosa  lìnlatica  . » 13 
Cap.  9.  Della  perniciosa  nefriiìca  ; » ili 
Cap.  10.  Della  perniciosa  isterica  . a iti 

1 Ili  Roma,  e suoi  rapporil  colla  qua- 

1 lilh  del  suo  clima.  . • • • , * 

i Gap.  48.  Influenza  dello  sialo  dell  a* 
J Rricohiira  e della  popolazione  sulla 

Cap.  11.  Della  pemiciusa  piieriierale.  » 11 

')  salubrità  del  clima  romano  . ; » 2t0 
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19.  InQoenza  -le’  venti  au>lr.ili 
sulle  conJiJioni  climatiche  della  prò- 
vincia  di  Roma  . . • • . 

Cjn.  20.  (he  la  febbre  inlcrtttiUeiUo 
iieriiiciosa  c f effello  di  (ulti  gli 
«lemeiUi  topografici  riuniti  ìnsieiiif, 
fin  uni  ricercali  . . • • • 

l'a”.  21.  Conlutaiione  della  ciiolugi.i 
delle  febbri  di  Ruma  (iroposla  dal 

Santarelli • 

tia  i.  22.  Cunfutaaione  dello  ipotesi 

del  signor  Fulchi 

l a".  23.  Riassunto  delle  confulaaiooi  _ 
del  Santarelli  e del  Fulchi  . . » 231 
C.ap.  24.  La  condizione  del  suolo  pa- 
lustre è essa  sufficiente  causa  a 
produrre  la  febbre  peniiciosa?  Ri- 
■liazione  terrestre.  Esistenza  del 
miasma  e della  febbre  anche  dove 
non  sono  acque  stagnanti  . . » *’ 

Cap.  23.  Reale  esistenza  del  miasma, 
de -so  e il  prodotto  speciale  della 
,i», tiene  di  tulli  gli  elementi  topo- 
cr  ifici  finora  considerali  ; e la  causa 
rirellrlce  delle  febbri  periodiche  di 
Roma 

( jp.  26.  Pei  rapiiorli  fra  il  rniasma  . 
.tome  potenza  morbosa  primitiva,  e 
1 caratteri  speciali  della  febbre  pe- 
riodica del  suolo  rumano  . . » 

l’ARTl  stcoitn*. 
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più  forme  primarie  in 
'ternicioso.  . 
Osservazione  4. 


t.lsserv.aziooB  r.  . . 

Gap  li.  Pvll'--  iniilazioni  della  forma 
ìienrlciusadtlfano  all'alito  accesso. . 
Osservazione  .>  ” 


tt^servaztune  6. 


Ca|>.  12.  Dell' unione  di  ab  om  co»*(>6' 

culle  perniciose * 

Osservazione  7.  - . . . 


Osservazione  R-  . • • . , . 

f.ap.  13.  Os.ervazton\  generali  sui  pulsi 

e mi  sangue ’i  i” 

Gap.  1 4.  Osscrvaziuni  generali  sulla  bile.  ^ ^ 
le  orine  e i sudori  ; ^ \ * ■"  " 

r’sp  tS.  GaraUeri  dell'  infiamma^ 
c della  neurosi  che  s‘  asSuciano  alle 
perniciose 

PÀHTE  TtklA. 

a.  mnrhi  s'nccavMPi  alte  inUrmitUnti 


m 

iii 


23S 

251Ì 

2fia 


255 


257 


ivi 


>63 


larnicmsc- 

Gap.  1.  Dei  modi  di  terminazione  delle 

' frbbri  iiilermiltemi. “ 


ivi 


L,i  patologia  Mia  iMre  MermUUaU 
j/eriiUiosa. 

Gali.  1.  Di  aloune  proprietà  del  mia- 
sma, che  sembrano  faro  eccezione 
alle  leggi  anteriormente  stabilite.  » 
fap  2.  Delitescenza  de’ miasmi . » -lO 

Caj».  5.  Della  sede  della  condmone 
morbubs'i  ^^lCciaIe  - ' * * 

Cap.  V Del  parobsismo  feblinle,  ossia 
del  freddo,  del  caldo  e del  sudore.  » 

Gap.  3.  Pebo  prulolipiche  del- 
la perniciosa  . . . • • • “ 

Gap.  0.  1 miasmi  non  nocciuno  al- 
1'  uomo  ne  per  ispirazione  ne  per 
deglutizione 
Gap.  7.  Differenze  necessarie  a stabi- 
lirsi riguardo  alia  gravezza  e ai  ca- 
ratleri  delle  perniciose.  . ■ ■ » 
Gap.  8.  Delle  alterazioni  fisiologi- 
che e patologiche  prodotte  dalle  con- 
dizioni topografiche  del  suolo  dove 
si  svolgono  i miasmi  . . . • 
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G.ap.  IO.  Dei  versamenti  sierosi  e dej 
tipo  (luarlaiiarlo.  _ . . » 

Gap!  1 1.  "" 
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il:  Della  reumatesi,  e di  akune 
croniche  r.onsiderate  come 


248 


249 


V Nervazioni  generali  sul  tipo 


llofiObi  croiiitno 

,„.te»i»e  delle  febbii  mtermiltenlM.  ^ 
f an  12.  Della  successione  seplica.  » ^ 
t.-v  Pelle  nervose  ^ ^ 

Gs  . M.  Pelle  malattie  istrumeniali 

Inccessivealle  febbri  intermiuenti.  « 294 
Gap.  13.  Di  alcune  impeugo.. , della 
^ w.llagra;  e di  una  parlicol.u  ■:  i.  hes  • 

Ila  prodotta  dilf  um  protratlo  -d»u 

chinaoci  . • • • * — r' — 
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Osservazione  12 306 

Osservazione  13 » ivi 

Osservazione  14 » 307 

Osservazione  16 » i’i 

Osservazione  16 » 308 

Osservazione  17 • 309 

Osservazione  18 » 310 

Osservazione  19 » i’i 

Osservazione  20 a 311 

Osservazione  21 » 312 

Osservazione  21  (bis)  . . . . » 314 

Osservazione  22 « 315 

Osservazione  23 » 316 

Osservazione  24 » 317 


PARTE  QUARTA. 

Ikl  trattamento  curativo  e profilattico 
delle  febbri  intermittenti  perniciose. 

Cap.  1.  Fondamenti  della  terapeutica 
delle  febbri  intermittenti  endemi- 
che   a 320 

Cap.  2.  Della  chinachina  e de'  suoi 

preparati » 321  ■ 

Cap.  3.  Quali  specie  e quali  preparati 
di  china  siano  da  anteporsi  nella 
cura  delle  perniciose ....  a 322 
Cap.  4.  Dei  modi  di  far  sentire  alfor- 
ganismo  l'azione  dei  chinacei,  quando 
e impedita  la  loro  introduzione  per 

la  bocca _ » 324 

Cap.  6.  Del  tempo  in  che  conviene 
dare  la  china;  del  dare  la  china  nel 

parossismo > 325 

Cap.  6.  Dei  mezzi  coadiutori  della 
azione  della  china  nella  cura  diretta 
delle  perniciose  .....  » 326 
Cap.  7.  Dei  succedanei  alla  china  . » 327 
Cap.  8.  Dei  mezzi  curativi  delle  emo- 
patie o complicazioni  . . . . d 328 

Cap.  9.  Del  salasso » ivi 

Cap.  10.  Deir  emetico  ....  » 330 
Cap.  11.  De’pnrgativi  e antelmintici,  n 331 
Cap.  12.  Del  ghiaecio  e dei  bagni  fred- 
di e caldi . » 332 

Cap.  13.  Dei  vessicanti  e senapismi.  » 333 
tiap.  14.  Delle  frizioni  eccitanti  lun- 
go la  spina  dorsale  ....  » 334 
t!ap.  15.  Della  elettricità  ...»  336 
Cap.  16.  Della  cura  delle  recidive  e 
delle  morbose  successioni  . . » 337 

Cap.  17.  Metodo  preservativo  indivi- 
duale   339 

Cap.  18.  AvverCunento  d'igiene  pub- 
blica   > 341 


CONSULTO  MEDICO-UGALE 

In  una  questione  di  suicidio  nella  causa 
La  M...  ed  il  B...  avanti  la  corte  re- 
gia in  Firenze fag.  344 

Sopra  una  monomania  omicida  avanti  la 
corte  regia  in  Firenze  . . . » 354 

PARERE  MEDICO-LEGALE 

Per  querela  di  sevizie  paterna  contro 
una  bambina  di  18  mesi.  . . » 374 

SAGGIO  DI  LEZIONI 
DI  CLimCA-MEOICA. 

Lezione  1.  Della  rachitide  ...»  381 

Lezione  2.  — 1.  Limitazione  delfar- 
gomento,  e divisione  della  rachitide. 

— 2.  Sintomatologia.  — 3.  De- 

formazioni dello  scheletro.  — 4.  Sin- 
tomi consecutivi,  o derivanti  da  tali 
deformazioni. — 5.  Andamento,  com- 
plicazioni e conversioni.  — 6.  Ana- 
tomia patologica.  — 7.  Dello  cause 
della  rachitide » 386 

Lezione  3.  — 1.  Criterio  delle  connes- 
sioni patologiche  per  determinare  la 
natura  della  rachitide.  — 2.  Con- 
nessioni colle  cause  oocaùonali:  leg- 
gi dedotte  da  nuove  esperienze  sulla 
caseina  del  latte  di  varie  nutrici. 

— 3.  Connessioni  colle  cause  pre- 
disponenti: derivazione  frequente  del- 
la rachitide  ereditaria  dalla  gotta. 

— ■ 4.  Connessioni  coi  sintomi  e 
colle  alterazioni  patologiche  dello 
ossa,  dedotte  da  analisi  chimiche.  — 

5.  Connessioni  coi  modi  spontanei 
di  crisi  della  rachitide,  e determi- 
nazione della  sua  natura.  6.  In- 
dicazioni terapeutiche  generali  : spe- 
ciali avvertenze  nel  periodo  doll'al- 
lattaroento.  — - 7.  Indicazioni  te- 
rapeutiche per  la  deficienza  dei 
prìncipi  azotati , e per  la  esube- 
ranza dei  principi  calcarei.  — 8.  In- 
dicazioni terapeoticbe  nella  rachitide 
ereditaria * 

Lezione  4.  — Della  scrofola.  1.  La 
scrolbla  è oggi  una  delle  più  gravi 
e più  diffuse  malattie  croniche  di 
Europa;  necessità  di  rivolgere^  ad 
essa  i nostri  studi.  — 3.  Dranizione 
della  scrofola:  luoghi  e stagioni  che 
più  afforzan  la  sua  endemia:  predo- 
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_ rachitide  3ttlla  scrofola 

c Tlcetefia  in  alcune  localiià  e 
uiiioni  sociali.  — 3,  Del  sbmÌ  w 
delle  eia  più  prwlliialla  {crofolar.^. 
^•piwòne  della  scrofola:  caratteri 
*l‘llo  0 dialeai  acrofolma.  — 
li.  Monografia  della  scrofola  eèlerna? 
eruzioni  e untietigini  di  genere  »tru- 
mo>u.  — 6.  T umori  acrofoiosi  esterni; 
neces^ilà  di  distinguere  quelli  delle 
glendule  assorbenli  da  quelli  del  cel- 
lulare tuccoUneo;  loro  diremiik  nei 
caratteri  palolojrìci  e nel  modo  di 
furmazione.  — 7.  Uell'ulcera 
mo!>a.  della  aua  cicatrice,  e del  lupo 
0 cancro  della  faccia.  — 8.  Defili 
abicessi  scrofolosi . i ! Vaii.  402 
Leiìune  !).  — 1,  Liella  ^c^ulola  in- 
terna: glandule  soUolinRuali,  lingua. 
muco>a  laringea.  — a.  Scrorula  delle 


loRMlle.  — o.  Materia  icrofoloàà 
nelle  glaiidule  bronchiali,  nelle  sie> 
rote  e mucose  toraciche,  e nel  dia- 
Iramma.  — 4.5crolula  nella  tnuc^ 
degli  organi  digerenti;  olceri  acro» 
lulute  jeira|)|iendice  ileo-cecale:  pe- 
riodo organico  della  lebbre  tifuiJè. 

— B.  Materia  icrofiilosa  nella  tniU 
za,  nel  pancreas,  nel  fegato  ; idea 
sulla  cirrosi.  — t).  Scrulula  negli 
apparati  urinario  e genitale,  (iaso  di 
ascesso  scrololuso  del  rene  sinistro, 
e di  materi.i  strumosa  entro  la  ca'ya 
■•ibdominale.  — 7.  Oftalmia,  otirréa. 
e rhinorca  scrofulosa.  — 8,  Materia 
srmliilii.,a  nelle  ossa  e nelle  earilii 
articolari:  lussazioni  spontanee,  — 

0.  Scrofola  dei  centri  nerrosi.  Caso 
(li  liimore  scrofoloso  nell’  emisfero 
(le.strn  del  cersello  ....  » 

I Elione  6.  — 1 . Influenza  del  fondo  scro- 
foloso  sopra  altre  malattie.  -—ì.  Sulle 
malattie  cutanee;  scrolola  c sililidè 
cagioni  delle  indeterminabili  Tsrìelà 
di  forme  nelle  malattie  croniche  dèP 
la  pelle:  vajolu  modilicato  dalla  scro- 
fola B modilicatore  di  essa.  — 3.  In» 
fliienia  sulle  malattie  infiammatorie. 

4.  Sulle  febbri.  — 8.  Sulle  neu- 
rosi: caso  clinico.  — * 6.  Sulle  ma- 
lattie  reumatiche.  — 7.  Sulle  ma- 
lattie istrumentali , e su  (|uelle  da 
rama  traumatica.  — 8.  Conversioni 
(Iella  scrofola  e suoi  connubii  con 
altre  cachessie.  — 0.  Sua  combina- 
zione colla  sifilide. , , ^ MS 

l.etiune  7.  — Del  cretinismo:  im- 
portanza della  ricerca  delle  cause 
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di  esso  onde  rasTicinarsi  alla  etiolo. 

già  della  scrolola i.  Ende~mi  i 

c^ttn'M.  suoi  caratteri  cwtilu- 
tWi:  il  broncocele  endemico  rìcomssre 
1°  stejse  cagioni  del  cretinismo^ 
è dejla  medesima  natura.  3.  Ragioni 
del  Fodere  per  differenziare  la 
loia  dal  cretinismo.  — 4.  Esame 
comparatico  dei  fenomeni  del  rachi- 
tismo e le  deformità  ossee  dei  (.tb- 
tini:  dei  fenomeni  della  scrofola  e 
quelli  del  gozzo  e del  cretinismo  ; 
conclusione  sulla  idiozia  del  creli. 
nismo:  identità  tra  la  scrofola,  la  ra- 
chitide e il  cretinismo,  il  guai  ul- 
timo r.ippresenta  il  piii  .alto  grado 
(!’  intensità  delle  due  anezinm.  — 
S.  Delle  cause  del  cretinismo:  etiobi- 
gia  stabilita  dai  primi  osservatori. 

— 6.  Il  Fodere  respinge  I'  antica 
etiologia:  calore  delle  sue  critiche. 

— 7.  Kitomo  degli  ultimi  ciaggìa- 
tori  e ossercatori  sulla  etiologia  an- 


tica : l’esuberanza  dei  principii  cal 


carei  nelle  acque  potabili  prima  cau- 
sa del  broncocele  endemico  e del  ere. 
tinismo. — 8.  Opposizioni  dei  Fran- 
cesi alle  ossercaiioni  di  M.CIelland: 
ipotesi  del  Boussingault:  conclusiu- 
ne.  . . . . • - • ■ V24 

Lezione  8.  — t • Della  materia  scrolo- 
losa  in  sé  stessa;  suoi  caratteri  fisici, 
e sue  metaniorlbsi.  — 2.  .Inalisi 
rhlmira  della  materia  scrobilnsa.  — 

5.  Del  sangue  de' scrofolosi  parago- 


nato con  (]uello  dei  tubercolosi.  — 
4.  F.tiulogia  della  scrofola,  cause  ge- 
nerali indirette:  stato  dell'  atmoslfe. 
— . .*).  Arie  rinchiuse  cizlate.  man- 
raiiza  di  centilazione  e di  luce.  — 
(I.  Nutrimento.  — 7.  F.diicazninr. 
molle,  studi  precoci.  — 8.  Cause 
s|<eciali  dirette:  trasmissione  eredi- 
taria.— U.  .^lattamento  incongruo. — 
IO.  nuovi  studj  sulle  actiiie  potabili 


■ ■ ■ ■ ■ .f  ■■■  ■■ 

(li  alcuni  luoghi  d'Italia  doce  domina 
la  scrolola  in  relazione  col  loro  .stato 
geologico.  — li.  Necessiti  di  esten- 
dere questi  studj  a tutti  i luoghi 
doce  la  scrofola  e endemira 
Lezione  9.  — 1.  Satura  della  malattia 
scrofolosa  ; epilogo  dei  concetti  fino- 
ra stabiliti  intorno  ad  essa.  — ^ Re- 
lazioni della  materia  scrufolo«a  rni 
principii  azotati  del  aangy;  dicisione 
della  scrot()la.  — u.  Watura  non 
contagiosa  della  scrofola.  — V ^ 
quali  cagioni  lo  stesso  princìpio  reor- 
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)<0‘0  »i  5Tolge  in  alcuni  luoghi  e 
indniJui  in  tcrol'ola.  anziché  iii  ra- 
rhiliilf.  — ■*>■  Terminaiioni  Miulari 
^l>unla^ce  della  malattia  icrorwloja, 

8.  baamB  di  alcune  oi)iniuiiì 
u<lienie  intorno  alla  natura  della 

scrofola l’ag.  4i3 

Lezione  10.  — l.Del  trattameiilu  cu- 
rativo della  scrofola:  avvertente  prò- 
litninari.  — 2.  Indicazioni  lerapeuli- 
i be  relative  allo  stato  delungue. — 
ó.  Lura  diretta  della  rcrolula:  avveri 
lenze  intorno  all'uao  dell'  jodio.  — 

4.  Cura  della  laiinplicazionesìhlìiica. 
e di  altre  comiilicaiiuni.  — 5.  Polla 
cura  urofilatlica.  Allonlanainenlu  dello 
cause  indirette:  atmosferiche:  diete- 
tiche: pedagogiche.  — 6.  Pru|>osla 
igienica  generale,  relativa  alla  causa 
[ìrima  permanente  delia  endemia.  » 448 
Lezione  11.  Àppendìce  alla  eiwlngia 
della  xcrolula.  — 1.  Esame  delle 
Ricerche  e Usservaziuni  del  Lugul 
stilla  eliulogia  della  scrofola,  — '2. 
Uniformità  di  osservazioni  Ira  lo 
scrittore  francese  e me  sulle  varie 
forme  e sulla  estensione  della  malat- 
tia scrofolosa.  — 5.  Unifnrmità  di 
(lensieri  sulla  influenza  della  sifìlide 
0 della  vaccina. — 4.  Il  Lugol  porge 
nuovi  latti  in  conferma  del  mio  con- 
cetto, che  r umidità  non  può  esser 
causa  diretta  della  scrofola.  — 5.  La 
trasmissione  ereilitaria  è per  il  Lugul 
la  causa  unica  diretta  della  scrofola; 
cum'  egli  esageri  questo  principio. 

— G.  L'allattamento  incongrui)  non 
Lene  valutato  dal  LugnI.  — 7.  La 
calcarea  qualità  <lclle  acque  pota- 
bili da  me  (losta  a capo  delle  cause 
della  scrofola  endemica,  affatto  di- 
menticala dal  Lugul.  — 8.  Nuovi 
fatti  comprovanti  quest' ultima  cau- 
sa  
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